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Vorrede. 


Wes die Natur und Beſtimmung dieſer Aufſätze 
insbeſondere und die Veranlaſſung, wodurch ſie ent⸗ 
ſtanden, betrifft, ſo habe ich jedem derſelben vor— 
ausgeſchickt, was mir in dieſer Hinficht nöthig ge: 
ſchienen. Es bleibt mir alſo zur Empfehlung diefer 
Blätter im Allgemeinen nichts zu ſagen übrig, 
als daß ich wünſche, daß ſie für das angeſehen 


werden mögen, wofür ich ſie ausgebe: für bloße 
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Verſuche, die aber aus der reinen Abſicht herz 


vorgegangen ſind, das Beſte der Kunſt zu beför⸗ 


dern, oder wenigſtens denen, welche ſich um die 
Erweiterung des Gebiethes der Kunſt wirklich ver: 


dient machen, hier und da einen brauchbaren Bey⸗ 


trag darzubiethen. Daß dieſe Abſicht nicht ganz 


möge verfehlt worden ſeyn, iſt der heißeſte Wunſch 
des Verfaſſers, und feine ganze Schriftſtellereitel⸗ 
keit iſt damit befriedigt. — | 


Die zahlreichen in neuern Zeiten erſchienenen 
Schriften über Geburtshülfe, das faſt gleichzeitige 


Erſcheinen von vier Lehrbüchern über Frauenzim⸗ 


merkrankheiten und mehrern andern hierher gehöri⸗ 
gen Schriften zeigen offenbar, wie ſehr man das 
Bedürfniß fühlt, dieſe Partien des Gebiethes der 
Heilkunſt zu cultiviren. Daß aber gerade das Feld 
der Arzneywiſſenſchaft, welches die Weiberkrank⸗ 
heiten umfaßt, in unſern Tagen einer vorzüglich 


thätigen Bearbeitung wirklich bedürfe „und warum, 


* 


— dieß iſt bekannt, und eine Erörterung ſcheint 


mir hier überflüſſig. Es iſt ſonach für jeden Arzt, 


dem öftere Gelegenheit zu Theil wird, Krankheiten 
des andern Geſchlechts zu behandeln, Pflicht, ſeine 


Kräfte zu dieſem Zweck mit jenen regen, lobens⸗ 


werthen Bemühungen zu vereinigen. Dieſe Erz 


wägung veranlaßte mich, in dieſen Blättern nieder⸗ 


zulegen, was Kräfte, Umſtände und vielfältige und 
höchſt zeitraubende Berufsgeſchäfte einſtweilen zu 
geben geſtatteten: ſomit mein Scherflein zu einem 


Baue darzubringen, welcher, wie kein Kenner in 


| Zweifel ziehen wird, noch nicht in allen ſeinen Thei⸗ 


len als vollendet anzuſehen iſt. 


Was die caſuiſtiſchen Darſtellungen betrifft, ſo 
möge ihr Inhalt über ihre Anſprüche auf öffentli⸗ 
che Mittheilung entſcheiden. — Beſcheidener Critik 
und competenten Urtheilen ſehe ich mit Verlangen 
entgegen. Aufs ſorgfältigſte werde ich ſie bey Fort⸗ 


ſetzung dieſer Arbeiten (wozu ſchon mehrere Mate⸗ 
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rialien bereit liegen), prüfen, und den Gewinn 


zum Beſten der Sache zu benutzen eifrigſt bemüht | 
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84 


| Naͤgele. | 


VII 


JER 


Inhaltsanzeige⸗ 


Entwurf einer ſyſtematiſchen Anordnung der 
Lehrgegenſtaͤnde der Geburtshuͤlfe. N 
Ein Beytrag zur Methodik der Geburtshülfe. Seite 1. 


0 11. 
Von einigen Fehlern der Menſtruation. | 
Ein Fragment — 265, 
III. 


Geſchichte einer vollkommenen Atreſie (Atre- 
sia vag. perfecta) bis zum zwanzigſten 
Lebensjahre wegen verſchloſſenen Hy⸗ 
men's. | — 329. 
Eine durch eine fremde Membran gänzlich 
verſchloſſene Mutterſcheide bey einer 
Gebaͤrenden. — 334. 
Be Il 
Beſchreibung zweyer Fälle von Zuruͤckbeu⸗ 
gung der ſchwangern Gebärmutter 
(Retroversio uteri) nebſt einigen Be: 
merkungen uͤber das Verfahren, die 
Gebaͤrmutter in ihre gehoͤrige Lage zu⸗ 
ruͤckzubringen. | — 359. 


. 


re 

VIII 

— — — —— V. Denne. — — 
0 a 


Vorſchlaͤge zur curativen Behandlung der 
in die Mutterſcheide ſich oͤffnenden 
Harnblaſenfiſtel, nebſt Beſchreibung 
und Ait einiger ee Seite 367. 
sent ! 
Beſchreibung einer hoͤchſt merkwuͤrdigen und 
ſeltenen Mißſtaltung des Beckens, we; 
gen welcher der Kaiſerſchnitt an einer 
zum ſiebenten Mahle ſchwangern Pers 
fon vorgenommen werden mußte, wel⸗ 
che vorher fuͤnf e gluͤcklich gebo; 
ren hatte. — 407. 


> Entwurf 
* | einer 
fofematifaen A 


Lehrgegenſtände | 


der 


Geburtshuͤlfe. 


Ein Beytrag zur Methodik der Geburtshülfe⸗ 


— 


1 
Nulla res consummata est, dum incipif, et 
etiamsi omnia a veteribus inventa sunt, hoc semper 


* 


novum erit, usus et inventorum ab aliis scientia et 


.. dispositio. 


8 SEN E C A. 


Vorerinnerung. 


Mauser Zweifel iſt es, daß eine ſyſtematiſche Anordnung 


der Satze einer Doktrin oder Wiſſenſchaft nicht nur zur 


Erleichterung und Befoͤrderung der Gruͤndlichkeit des | 0 


Studiums, ſondern auch zur Cultur der Wiſſeuſchaft 


ſelbſt beytrage: indem dadurch die einzelnen Bemuͤhun⸗ 


gen und Arbeiten eine beſtimmtere, zweckmaͤßigere, eine 
zur Ausbildung des Ganzen dienende guͤnſtige Rich⸗ 
tung erhalten; indem der Bearbeiter dadurch eine 
leichtere und geordnetere Ueberſicht des Ganzen er⸗ 
haͤlt, und ihm ſonach die Mängel, Unvollkommenhei— 


ten und Luͤcken, durch deren Ergaͤnzung die Diſciplin 
der Wuͤrde einer Wiſſenſchaft naͤher gebracht wird, 


um ſo eher auffallen u. ſ. w. — Hierdurch iſt ſonach 
das Streben, zur ſyſtematiſchen Anordnung der Lehr— 
gegenſtaͤnde einer Doktrin beyzutragen, offenbar ge— 


rechtfertigt, und ein Verſuch dieſer Art, unternom: 


men aus reiner Abſicht zu dem erwaͤhnten Zwecke, 
kann den Verfaſſer nicht in den Verdacht bringen, 
daß er die Form hoͤher halte, als die Sache. 


N 


a — 


Daß aber ein ſolches Streben in Hinſicht auf die 
Methodik der Geburtshuͤlfe, trotz der mannigfalti⸗ 
gen in dem verfloſſenen Dezennium des gegenwaͤrtigen 
Jahrhunderts erſchienenen, mit vielem Eifer und mit 
Erfolg unternommenen Verſuchen, noch nicht für 
uͤberfluͤßig zu halten ſey: Dieß haben außer Andern 
Gumprecht und beſonders Nolde zur Evidenz 
dargethan. Was bey den in neuern Zeiten verſuch⸗ 
ten ſyſtematiſchen Darſtellungen der Geburtshuͤlfe 
(einige Wenige ausgenommen) mir am meiſten aufs 
fiel, iſt die von der in der übrigen Therapie üblichen - 
ganz verſchiedene Art der Darſtellung der eigentlich 
geburtshuͤlflichen Säge, und beſonders der Verfah- 
rungsregeln bey den ſpeziellen Formen von Störung 
der Geburtsverrichtung. Statt auf die pathologiſche 
Darſtellung von dieſen die Erpofition des ihrer Natur 
entſprechenden Curverfahrens folgen zu laſſen, wer⸗ 
den lediglich, bey Abhandlung der vorzuͤglichern ob- 
ſtetriziſchen Operationsarten, die Fälle angeführt, 
wo dieſe Statt haben koͤnnen, und die Umſtaͤnde, die 
ihrer Anwendung entgegen ſtehen: ſo daß man ſtatt 
einer ſpeziellen Therapie eine bloße materia obstetri- 
cia, oder vielmehr nur ein Fragment derſelben erhaͤlt. 
Und doch ſcheint mir die Geburtshuͤlfe, in wiefern ſie 
Zbweig der Heilkunſt iſt, nach der Natur der in ihr 
Gebieth gehoͤrenden Faͤlle, vorzugsweiſe einer ſyſte— 
matiſchen Darſtellung faͤhig und um ſo weniger Ur⸗ 
ſache vorhanden zu ſeyn, ſie auf eine andere, als die 
in der übrigen Therapie übliche Art, abzuhandeln. 
Die Urſache, warum wir, trotz der allerdings dahin 
zielenden, ruͤhmlichen Bemühungen einiger wenigen 
Neuern, noch keine eigentliche, von allem nicht da⸗ 


U 
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hin gehoͤrenden geſonderte Therapie der Abnormitaͤten 
der Geburtsverrichtung haben, und warum einer der 
verdienſtvolleſten Methodologen neueſter Zeit ſeine 


Stimme ſo laut gegen dieſe eben nicht neue Darſtel⸗ 
lungsart erhebt, und die Motive der vielfältigen die; 
ſer Methode gemachten Vorwuͤrfe, werde ich in der 
hier folgenden Abhandlung anzugeben und zu beleuch— 
ten, und die Grundzuͤge einer ſyſtematiſchen Anord— 
nung der therapeutiſchen e der Geburtshuͤlfe zu 
entwerfen en 


Noch glaube ich hier eines Geſichtspunktes erwaͤh⸗ 
nen zu muͤſſen, aus dem ſich, wie mir ſcheint, nur 
noch auffallender das Beduͤrfniß einer ſyſtematiſchen 


5 Darſtellung, der in Rede ſtehenden Diſciplin, und 
ſonach die Pflichtmaͤßigkeit des Strebens, dazu mit⸗ 


zuwirken, ergibt. Außer dem ſchaͤdlichen Einſtuſſe, 
den eine weniger ſyſtematiſche Darſtellung (wodurch 
der Unterricht gemeinnuͤtziger gemacht, auch fuͤr die 


nicht gehoͤrig Vorbereiteten aptirt, und, wie man 


irrig waͤhnt, das Studium erleichtert werden ſoll, 
wodurch aber die Gruͤndlichkeit nothwendig beeintraͤch⸗ 
tigt wird) auf den Unterricht und die Kunſt ſelbſt hat, 
wirkt eine ſolche Behandlung noch auf eine andere 
Weiſe nachtheilig: naͤmlich, daß dadurch die beſſern 
Koͤpfe, die nach Gruͤndlichkeit ſtreben, und an wiffen: 
ſchaftliche Darſtellung, an logiſche Ordnung gewoͤhnt 
ſind, von dem Studium zuruͤckgeſcheucht, andere 
hingegen, die ſich mit Wenigerm begnuͤgen, eben ge 
rade dadurch angezogen werden gewiß weder zum 
Frommen der Kunſt, noch zum Beſten der Menſch— 
heit. — Daß eine ſolche Behandlung auch der Wuͤrde 


* 
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der Wiſſenſchaft Eintracht thun müße, „) und zu Bor 
urtheilen bey den Nichteingeweihten Anlaß gebe: dieß 
iſt eben ſo in die Augen fallend. Gewiß trug dieſes 

aber dazu bey, daß der wichtige Zweig der Medizi⸗ 
naleinrichtung — das Geburtshuͤlfeweſen — 
von den verdienſtvolleſten Staatsarzneykundigen ſo 
mangelhaft und großen Theiles zweckwidrig und feh: 

lerhaft in ihren Schriften behandelt worden iſt; und 
in dieſen irrigen und falſchen Anſichten liegt hinwie⸗ 
derum der Grund, der leider noch immer ſehr haͤu— 
figen fehlerhaften und verderblichen Einrichtungen 
dieſer Branche des Medizinalweſens. — Wo und in 


) Durch) die von der in der übrigen Heilkunde üblichen 
ganz differente Darſtellungsart der Geburtshülfekunſt, 
wodurch dieſe nur noch immer mehr von ihrem Mut: 
terſtamme losgeriſſen wird, durch die Vermengung 
des Geſchäftskreiſes der Hebammen mit dem des Ge⸗ 
burtshelfers, durch die Trennung der Geburtshülfe 
in eine höhere und niedere, in eine ſog, mediziniſche 
und chirurgiſche (welches, wie mir ſcheint, unter 
allen Mißgriffen in der Methodik der Geburtshülfe 
einer der gröſten iſt) u. d. gl. — wird ſie auf ein 
Paar mechaniſche Experimente reduzirt: nämlich, ein 
Kind im Mutterleibe zu wenden, oder mit der Zange 
oder mit Hacken herauszuziehen; ſie wird zu einem 
Mitteldinge zwiſchen Arzuey- und Wundarzneykunſt 
(was man unter Embryulcie im engern Sinn ehmahls 
verſtande), deſſen ſich der Arzt ſchaͤmt, und welches 
vom Chirurg, als ein Mebengeſchaͤfk angeſehen und 
betrieben wird. 
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wiefern ich mich von der Anordnung und der Darſtel⸗ 
lung der neuern Syſtematiker entferne, dieß wird 
dem mit den Bearbeitungen der Geburtshuͤlfe von 
dieſer Seite Vertrauten von ſelbſt auffallen; auch 
wäre hiezu eine Expoſition der von jenen gewählten 
Methoden üderfläßig, bey den ſchon vorhandenen 
Arbeiten Anderer z. B. eines Martens, eines 
Schmidtmuͤller, und vorzüglich bey Nolde's 
lichtvoller Darſtellung, wo derſelbe nicht nur jene, 
ſondern auch ſeine eigenen fruͤhern Arbeiten gruͤndlich 
darſtellt und beleuchtet. 


Noch glaubte ich, hier dem Leſer und beſonders 
denjenigen, die dieſen Aufſatz einer Öffentlichen Be: 
urtheilung wert) halten möchten, die erſte Veran— 
laſſung zur Abfaſſung deſſelben mittheilen zu muͤſſen. 
80 fünf Jahren erhielte ich von einer obrigkeitlichen 
Behoͤrde den Auftrag, Vorſchlaͤge zur Verbeſſerung 
des Hebammen- und Geburtshuͤlfe-Weſens zu machen, 
und da mir die gruͤndliche Verbe eſſerung dieſes Zwei: 
ges der Medizinalverfaſſung von einer zweckmaͤßigern 
Einrichtung des Unterrichtes und der Bildungsanſtal— 
ten ausgehen zu muͤſſen ſchiene: fo wendete ich hier: 


auf vorerſt meine vorzuͤgliche Aufmerkſamkeit. Die 


Arbeit wuchs mir unter den Händen, (wie dieß fo 


5 haͤufig zu geſchehen pflegt,) zu einem Umfange, zu 


einer Ausdehnung heran, die nicht in meinem ur 
ſpruͤnglichen Vornehmen lag; und mir ſchien es, daß 
ich durch die oͤffentliche Mittheilung derſelben Sach: 
verſtaͤndigen ſowohl, als denen, die, ohne Aerzte zu 
ſeyn, auf Medizinaleinrichtungen influiren, vielleicht 
etwas Brauchbares oder Nuͤtzliches gewaͤhren, und 


durch elne zweckmaͤßige Anordnung der Echrgegenftänz 
de, ſelbſt zur Cultur der Wiſſenſchaft ein Scherflein 
beytragen koͤnnte. Hierin wurde ich aber beynah 
wankend gemacht, und ich gerieth in Verſuchung, die 
Bekanntmachung meiner Arbeit ganz für uͤberfluͤßig 
zu halten: als mir vor zwey Jahren Nolde's kri⸗ 
tiſche Beleuchtung der neueſten Syſteme 
deutſcher Geburtshelfer * zu Geſicht kam, 
und ich die erſte Abtheilung dieſer mit großer Einſicht 
und Gruͤndlichkeit verfaßten, hoͤchſt ſchaͤtzbaren Schrift 
las. Beym fernern Leſen dieſer Schrift kam es mir 
aber wieder anders vor, und beſonders durch die 
letzte Abtheilung derſelben, deren Inhalt aber die 
wichtigſte Aufgabe für den Methodologen iſt, wurde 
der halb gefaßte Entſchluß zur Reife gebracht. Ich 
fühlte mich vielmehr durch dieſe treffliche Abhandlung 
aufgefordert, meine Arbeit nochmahls durchzuſehen, 
und ich glaubte wirklich, ihr durch Nebeneinander— 
ſtellung mit der Noldeſchen einen Werth zu geben, 
indem ich vorzuͤglich auf diejenigen Punkte Ruͤckſicht 
nahm, wo ich nicht derſelben Meinung mit dieſem 
verdienſtvollen Methodologen war. Ob ich uͤbrigens 
Recht oder Unrecht hatte, meine Arbeit neben der 
Schrift Nolde's dem Druck zu übergeben, dieß zu 
entſcheiden uͤberlaſſe ich den parteiloſen, competen⸗ 
ten Kunſtrichtern, kann aber nicht umhin zu aͤußern, 
wie intereſſant mir das Urtheil eines Mannes, wie 
Nolde, waͤre, der neben der entſchiedendſten Com 


) Unter dem Titel: Beyträge zur Geburtshülfe 
von Nolde. Zweytes Stück. Erfurt 1808. 
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petenz ſich fo gerecht und billig gegen Andere, als 
ſtreng gegen ſich ſelbſt, erwieſen hat. | 


Sn der leben erwähnten urſpruͤnglichen Veran— 
laſſung zu dieſer Arbeit (die mich hieße, fie ſoviel 
moͤglich mit auf die Ueberzeugung von Nichtaͤrzten zu 
berechnen) liegt der Grund, warum Einiges hier 
und da ausführlicher abgehandelt oder weiter herge- 
hohlt erſcheinet, als für den Kunſtverſtaͤndigen noth⸗ 
wendig iſt; ſo wie ich auch bemuͤht war, die mir wich⸗ 
tiger ſcheinenden und die noch ſtrittigern Punkte vor: 
zugsweiſe zu berückſichtigen: Da ich hingegen das 
Bekannte oder weniger Strittige, entweder blos be; 
ruͤhrt oder nur angedeutet habe. In der erwaͤhnten 
Veranlaſſung liegt auch der Grund zu der ungleich: 
maͤßigen Bearbeitung der einzelnen Gegenſtaͤnde, und 
zu den hier und da vorkommenden, auf die Einrich: 
tung des Geburtshuͤlfeweſens im Staate zunaͤchſt ſich 
beziehenden Bemerkungen, welche zu machen, ich der 
gerade ſich darbiethenden Gelegenheit wegen, mir 


nicht verſagen konnte, und wofür ich in ihrer 


Wichtigkeit die Entſchuldigung zu finden glaubte. — 
Wenn ſchon die Natur des zu bearbeitenden Gegen 
ſtandes (wie der Methodenlehre, wo neben einander 
geſtellt, verglichen, gefolgert und das Gefolgerte in 
organiſchem Zuſammenhange dargeſtellt werden muß, 
wo alles auf ſtrenge, buͤndige Beweiſe, auf Deut⸗ 
lichkeit und Klarheit ankommt) Wiederhohlungen 
entſchuldigt: ſo glaube ich wenigſtens zum Theil einem 
Vorwurfe zu entgehen, der (neben andern) mich 
ſonſt leicht treffen koͤnnte⸗ 
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Uebrigens muß ich wuͤnſchen, daß auch dieſe Ar— 
beit, als ein bloßer Verſuch, aufgenommen werden 
möge, unternommen aus dem reinſten Streben, ct: 
was Nuͤtzliches zu leiſten. Und wenn ich auch meine 
Abſicht vorerſt nicht vollkommen erreichte, ſo wuͤrde 
ich mich zum voraus dadurch fuͤr entſchaͤdigt halten: 
daß ich mir feſt vorgenommen habe, entweder bey 
Fortſetzung dieſer Abhandlungen oder an einem an⸗ 
dern Orte den begonnenen Verſuch zu verfolgen und 
ſoviel moͤglich auszufuͤhren, wo ich dann die Beur⸗ 
theilungen, deren man ihn wuͤrdig halten moͤchte, 
aufs ſchaͤrfſte prüfen und beleuchten, die Belehrun— 
gen und Berichtigungen aber aufs ſorgfaͤltigſte zu be⸗ 
nutzen bemüht ſeyn werden. 


Heid elberg im Jaͤnner 1811. 


Entwurf 


einer 5 
ſyſtematiſchen Anordnung 
; der 


Lehrgegenſtände der Geburtshülfe. 


Von der Einleitung. 


| Sid 

Eh. wiefern die Beſtimmung der Einleitung in eine 
Doktrin oder Wiſſenſchaft iſt, dem Anfaͤnger eine nach 
ſeinem Faſſungsvermoͤgen eingerichtete Ueberſicht uͤber 
die vorzutragenden Gegenſtaͤnde und ihre Beziehung 
aufeinander zu geben, ihm zu zeigen, wie er ſein 
Studium einzurichten habe, welche Vorkenntniſſe und 
Eigenſchaften dazu erfordert werden: in ſofern iſt eine 
Einleitung zum Vortrage der Geburtshuͤlfe nuͤtzlich 
und nothwendig. Ueber den Inhalt der Einleitung 
und ſeine Anordnung herrſcht keine bedeutende Diffe— 
renz unter den Schriftſtellern. 

Um Mißverſtaͤndniſſen und atheikiaen Verwechs⸗ 
lungen der Begriffe vorzubeugen, ſchickt man mit Recht 
eine kurze und deutliche Beſtimmung der Begriffe von 
Geburtshuͤlfe, Geburtshuͤlfekunſt, Geburtshelfer u. ſ. w. 
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voraus. Wobey dann fuͤglich der Zweck der Geburt ⸗ 

huͤlfe, ſammt der dadurch bezeichneten eigentlichen 
Thaͤtigkeits⸗Sphaͤre des Geburtshelfers dargeſtellt, und 
das Verhaͤltniß der Geburtshuͤlfekunſt zur uͤbrigen 
Heilkunſt, und der Unterſchied zwiſchen jener und der 
ſogenannten Hebammenkunſt beſtimmt werden kann. 


. 


Unter Geburtshülfe kann, dem Sinne des 
Wortes nach, offenbar nichts anders, als die Hülfe: 
leiſtung bey der Geburt, verſtanden werden, und 
unter Geburtshuͤlfekunſt die Kunſt, dieſe Huͤlfe 
gehoͤrig zu leiſten. So wie zu jeder Kunſt uͤberhaupt 
eine Kunde oder Kenntniß der Kunſtregeln, der 


Ausuͤbungsſaͤtze, und eine Fertigkeit, dieſe wirk! | 


lich anzuwenden, etwas zu realifiren, erfordert wird: 
fo ſetzt die Geburtshuͤlfekunſt Geburtshülfefünde 
voraus (naͤmlich den Inbegriff der Kenntniſſe und 
Saͤtze, welche nothwendig find, bey der Geburt zweck 
mäßige Huͤlfe zu leiſten), und die Fertigkeit, dieſe 
Keuntniſſe und Grundſaͤtze wirklich anzuwenden. Aus 
der Verbindung der Geburtshuͤlfekunde mit der er— 
forderlichen Fertigkeit geht die Geburts huͤlfe⸗ 
kunſt hervor. Nur wer beyde vereinigt, hat Anz 
ſpruch auf den Namen eines Kuͤnſtlers. Wer die 
erſte ohne die andere beſttzt, verdient hoͤchſtens den 
Namen eines Kunſtkenners; wer aber bloße Fertigkeit 
ohne die erforderlichen Kenntniſſe hat, iſt ein Routinier. 


8. 8. 


| Der Zweck dieſer Kunſt liegt offen in der Bedeu- 
tung des Wortes ſelbſt. Nur iſt das Verfahren, wo— 


* 


durch der Zweck erreicht wird, verſchieden nach der 
Beſchaffenheit der Geburt. i 

Erfolgt die Geburt auf die ente Art EN 
durch die Naturkraͤfte allein, unter der gewöhnlichen 
Kraͤfteanſtrengung, ohne beſondre Beſchwerde und 
ohne Gefahr und Schaden fuͤr Mutter und Kind, ſo 
iſt die Beſtimmung der dabey zu leiſtenden Huͤlfe: dieſe 
Beſchaſſenheit der Geburt zu erhalten, und alles zu 
verhuͤten, entfernt zu halten, was den regelmäßigen 
Hergang der Geburt ſtoͤren, und der Mutter und dem 
Kinde gefaͤhrlich ſeyn oder ſchaden kann. 

Weicht aber die Geburt von der vorerwähnten 
Beſchaffenheit ab, erfolgt fie nicht durch die Natur 
kraͤfte allein ohne Gefahr und Schaden, ſo iſt die 
Tendenz der zu leiſtenden Huͤlfe: dieſe Abweichung 
wieder aufzuheben, und den gefundheitgemäßen Zus 
ſtand dieſer Funktion wieder herzuſtellen, oder ſie 
dieſem ſo nah, wie moͤglich zu bringen. i 

Zufolge der, in der Beſtimmung der bey der Ge 
burt zu leiſtenden Hülfe, zunaͤchſt liegenden Ber: 
ſchiedenheit, zerfaͤllt dieſelbe offenbar in zwey Arten 
von Thaͤtigkeit: Die Huͤlfe bey Geburten, de 
ren Hergang ungeſtoͤrt, geſundheitge mäß 
iſt, und die Hülfe dey Abweichungen der 
Geburt von diſer Beſchaffenheit. | 


u 4 | 
Die Erſtere besteht in gewiſſen, der Gebaͤren⸗ 
den zu gebenden Verhaltungsregeln, und gewiſſen 
Vorkehrungen und Veranſtaltungen, die nach den 
Regeln getroffen werden, auf deren Befolgung, beym 
Gebären, die Erhaltung der Geſundheit von Mutter 
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und Kind beruht. Sie iſt dieſem nach offenbar ein 
Zweig der Diaͤtetik (Te. Diaetetica Hy- 
gieine.) | 

Die Kenntniſſe, welche zu dieſer Hilfe zunaͤchſt 
erfordert werden, und die Regeln ſowohl für das 
Verhalten der Kreißenden, als der zum Beyſtande 
gegenwaͤrtigen Perſonen, ſind von der Art, daß ſie 
Frauenzimmern von gewiſſen Faͤhigkeiten, welche die 
Einſicht in die tiefere, wiſſenſchaftliche Begrundung 
jener Regeln eben nicht befigen, nicht nur fuͤglich bey 
gebracht, und von ihnen in Ausuͤbung geſetzt werden 
koͤnnen, ſondern das weibliche Geſchlecht hat, in Hin 
ſicht auf die Huͤlfe und Pflege bey Geburten, deren 
Verlauf ungeſtoͤrt iſt, entſchiedene Vorzüge vor dem 
maͤnnlichen. Aus dieſem, ſo wie aus andern noch 
anzuführenden Gründen, Befindet ſich dieſes Geſchaͤft 
mit Recht durchgehends in den Haͤnden von Frauen, 
woher auch dieſer Zweig der Geſundheitspflege ſeinen 
Namen hat. Weil ſie aber, wegen Mangel an er— 
forderlichen phyſtologiſchen Kenntniſſen und ſonſtiger 
wiſſenſchaftlichen Bildung, die Huͤlfe ohne die Ein— 
ficht in die tiefere, feientififche Begruͤndung derſelben 
leiſten, ſo moͤchte der Name Hebammengeſchaͤft zur 
Bezeichnung dieſer Thaͤtigkeit geeigneter, als Hebam— 
menkunſt, ſeyn. Nur, von dem gehoͤrigen Stand— 
punkte aus, nämlich mit voller Einſicht in ihre Zweck— 
mäßigfeit und Nothwendigkeit geleiſtet, hat dieſe 
Huͤlfe Anſpruch auf den Ramen Kunſt. So wie uͤber— 
haupt nur dem der Name Kuͤnſtler gebührt, der nach 
Brundfägen handelt, nach Regeln, deren Rothwendig— 

keit er ſich bewußt iſt. 
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Die Hülfe, in wiefern ſie ſich auf Stoͤ— 
rungen der Geburt einſchränkt, beſteht, in 
dem Bemühen, dieſe zu entfernen, und den der Ge 
ſundheit angemeſſenen Zuſtand dieſer Funktion wieder 
herzuſtellen. Sie beſteht bald in gehoͤriger Leitung, 
in Maͤßigung oder in Unterſtuͤtzung der zur Bewirkung 
der Geburt beſtimmten und mit ihnen in Wechſelbe— 
ziehung ſtehenden Naturkraͤfte, bald in Beſeitigung 
der denſelben entgegenſtehenden Hinderniſſe, bald in 
Entfernung gefaͤhrlicher Umſtaͤnde oder in Verminde⸗ 
rung ihres nachtheiligen Einfluſſes, bald in kuͤnſtlichen 
Veranſtaltungen, das Weib auf die angemeſſenſte Art 
von der Buͤrde ihres Leibes zu befreyen. 

Die Geburtshuͤlfekunſt, in der ebenerwaͤhnten Se; 
ſchraͤnkung ruͤckſichtlich ihres Objektes genommen, iſt 
offenbar ein Zweig der Heilkunſt. Was dieſe bey den 
Abnormitaͤten aller Verrichtungen des lebenden Orga— 
nismus ohne Unterſchied bezielt, dies bezielt jene bey den 

Stoͤrungen der Geburtsverrichtung. Die Geburtshuͤlfe— 
kunſt nimmt ſowohl das dynamiſche als mechaniſche 
Verhaͤltniß des Organismus in Anſpruch, und der 

Geburtshelfer bedient ſich bald Mittel, die zunaͤchſt 
auf das erſtere Verhaͤltniß influiren, bald mechaniſch 
wirkender. Sie iſt ſonach weder ein Theil der Me— 
dizin noch der Chirurgie, ſondern wie dieſe ein Zweig 
der Heilkunſt. Geburtshuͤlfekunſt ausuͤben, oder 
das Behandeln einer Kreißenden zu dem vorgedach— 
ten Zwecke, iſt ſchlechthin nichts anders, als Heil: 
kunſt ausüben bey Störungen der Funktion des Ge 
baͤrens, und nur der iſt im Beſitze derſelben, iſt Ge— 
burtshelfer, welcher die ſaͤmmtlichen Huͤlfsmittel der 
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Kunſt (die mediziniſchen ſowohl als die chirurgiſchen 
und diaͤtetiſchen) zu jenem Zwecke gehörig anzuwen— 
den verſteht. Derjenige, welcher lediglich gewiſſe 
obſtetriziſche Operationen zu verrichten verſteht, iſt 
fbrigeus fo wenig ein Geburtshelfer, als der ein 
Wundarzt, welcher bloß die Fertigkeit beſitzt, chirurs 
giſche Operationen zu machen. Etwas, was dort ohne s 
Vergleich weniger zulaͤßig, als unter gewiſſen Um⸗ 
ſtaͤnden im Gebiethe der Chirurgie, iſt, wovon aus— 
fuͤhrlicher zu handeln, ſich unten Gelegenheit finden 
wird. Dieſem nach beruht auch die Trennung der 
Geburtshuͤlfe in eine mediziniſche und ene 
offenbar auf irrigen Begriffen. — 

Wie eben erwaͤhnt worden iſt, ſo gehoͤrt es 
in die Sphäre der Geburtshuͤlfekunſt, in gewiſſen 
Fällen der Natur die Kunſt zu ſubſtituiren, und 
durch dieſe das Weib von ſeiner Leibesfrucht zu 
befreyen, welches im eigentlichen Sinne des Worts 
Entbinden heißt. Die Kunſt zu entbinden iſt 
alſo offenbar ein Zweig der Geburtshuͤlfekunſt. 
Die Entbindungskunſt erſchoͤpftꝰ aber bey 
weitem nicht den Wirkungskreis der Geburts: 
huͤlfekunſt. Sehr uͤbel paßt ſonach fuͤr dieſe 
jener Name, und eben ſo uͤbel iſt der Name 
Entbinder fuͤr Geburtshelfer gewaͤhlt. Der 
Geburtshelfer iſt nur in ſofern Entbinder, als 
er ein Weib von der Frucht ihres Leibes durch 

die Kunſt befreyt. Dieſes, obwohl ein wichtiger 
Theil des Geſchaͤftskreiſes des Geburtshelfers, 
umfaßt bey weitem nicht den Umfang deſſelben. 
Der Geburtshelfer raͤth, hilft, befoͤrdert die 
Vollendung des Geburtsaktes und erhaͤlt Mutter 


* a 
und Kind in vielen Fallen, ohne eben zu entbin⸗ 
den, und ohne daß es angezeigt iſt, das Weib 
durch die Kunſt von ihrer Buͤrde zu befreyen. 
Oft muß er ſuchen, gerade das Gegentheil von 
dem zu erzielen, was die eigentliche Beſtimmung 
eines Entbinders iſt. Statt zu entbinden, durch 
die Kunſt die Geburt zu beendigen, muß er ſtre⸗ 


ben, dieſe zuruͤckzuhalten, fie zu verlangſamen, 


ihren Eintritt aufzuſchieben. — Was übrigens 
von den fuͤr Geburtshuͤlfekunſt und Geburtshelfer 
in neuern Zeiten gewaͤhlten Benennungen: Heb— 


arzneywiſſenſchaft und Hebarzt, zu hal⸗ | 


ten fen, fallt wohl von ſelbſt auf, da in dieſen 
gar nichts von der Bedeutung jener liegt. Denn 
‚ein Kind heben (infantem tollere) hat nichts 
mit dem Helfen bey, der Geburt, dem eben eroͤr— 
terten Begriffe nach, gemein. Auch bedarf es 
der Arzneywiſſenſchaft nicht, man braucht nicht 
Arzt zu ſeyn, um Kinder zu heben. Hierzu waͤre 
die Benennung Hebmann oder Hebmeiſter hinrei— 
chend, welche Namen aber ſchwerer Eingang 
finden wuͤrden: da es bey jenen Benennungen 
wahrſcheinlich eigentlich bloß um die Endigung 
in Arzt zu thun war, daher auch der beliebte 
Name Geburtsarzt (welcher noch dazu, wie 
Geburtszange, Geburtsſtuhl u. ſ. f. klingt u. d. 
gl. m.). | 


Gegen neuere, offenbar weniger geeignete, 


ſchlechtere Benennungen, die noch dazu leicht zu 
irrigen Begriffen Anlaß geben koͤnnen, die aͤltern, 


beſſern vindiziren, oder die Untauglichkeit von 
jenen aufzeigen, das kann nicht Wortklauberey 
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„ 
a werden, ſondern iſt Pflicht und dies um 
fo mehr beym Lehrvortrage. 


8. 

Die Geburtshüͤlfekunſt umfaßt alle Kunſthulfe, 
die in Beziehung auf die Geburt ſteht, — ihr Ver⸗ 
lauf ſeye der gewoͤhnliche oder weiche hiervon ab. 
Dieſe Beziehung beſtimmt aber auch die Grenze 
ihres Gebiethes, jenſeits welcher fie ſich nicht er: 
ſtreckt. So z. B. gehoͤrt die aͤrztliche Behandlung der 
Schwangern, die nicht Huͤlfe bey der Geburt zum 
Zwecke hat, und die Behandlung der Woͤchnerinnen 
fo wie der Frauenzimmerkrankheiten uͤberhaupt und 
der Krankheiten neugeborner Kinder, ferner die in 
die Staatsarzneykunde einſchlaͤgigen Geſchaͤfte, zu 
deren Verrichtung geburtshuͤlfliche Kenntniſſe und Fer: 
tigkeit erforderlich ſind, u. d. gl. m. ee in ihr 
Gebieth. 

Dieſe durch das Syſtem a En 
beſtimmung des Gebiethes der Gru 
huͤlfekunſt paßt aber nicht zur Bezeich⸗ 
nung der Thaͤtigkeitsſphaͤre desjenigen, 
der ſich im Staate mit der Ausuͤbung die⸗ 
fer Kunſt befaßt. Freylich handelt der Geburts: 
helfer nur in ſofern, als Geburtshelfer, in wie⸗ 
fern fein Verfahren Huͤlfe bey der Geburt, zur Abs 
ſicht hat: allein dies gibt gar keinen Grund ab, ihn 
ausſchließlich auf dieſen Geſchaͤftskreis einzuſchraͤnken, 
dieſen Zweig der Heilkunſt im Staate in eine beſon— 
dre Zunft zu bannen. — Vorerſt wird zur gehoͤrigen 
Ausuͤbung der Geburtshuͤlfekunſt und noch mehr, um 
zur Vervollkommnung der Kunſt ſelbſt beytragen zu 
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koͤnnen, durchaus erfordert, auf dem Standpunkte 

mit dem Heilkuͤnſtler uͤberhaupt und zwar mit dem 
gebildetſten Arzte (wie ſchon der gelehrte Roͤderer, 
des Umfanges und der Wichtigkeit der Kunſt wegen, 
richtig behauptet und gezeigt hat) zu ſtehen, mit den 
Grundſaͤtzen der Heilkunſt nicht nur bekannt zu ſeyn, 
ſondern ſie wirklich auszuuͤben. Denn nur, durch 
Ausübung der Kunſt, wird der Kuͤnſtler, und erhaͤlt 
ſich, als ſolchen. — Anderntheils wuͤrde demjenigen, 
der die Geburtshuͤlfekunſt treibt, — da er hierzu 
nothwendig die Heilkunſt verſtehen muß, offenbar 
ſehr viele Gelegenheit geraubt werden, dem Staate 
nuͤtzlich ſeyn zu koͤnnen: wenn man ihn auf die Ger 
burtshuͤlfe ausſchließlich einſchraͤnken wollte. Dieß 
waͤre um ſo nachtheiliger, da gerade der Geſchaͤfts⸗ 
kreis des Geburtshelfers und ſein beſonders Studium 
ihm die günſtigſte Gelegenheit verſchaffen, ſich in ſpe⸗ 
zieller Hinſicht nämlich der Krankheiten der Frauen: 
zimmer überhaupt und der neugebornen Kinder, aus; 
zubilden, und ihm alſo einen weſentlichen Vorzug 
vor den Aerzten geben, die diefe Kunſt nicht ausuͤben. 

So ſetzt ferner ihn ſein Fach in den Stand, in medi⸗ 
Ziniſch⸗ gerichtlichen Faͤllen und in medizinal polizey⸗ 
lichen Angelegenheiten, deren Bearbeitung obſtetrizi— 
ſche Einſichten und Geſchicklichkeit erheiſchet, dem 
1 18 vorzüglich nuͤtzen zu koͤnnen. 

Jene Einſchraͤnkung iſt dieſem zu Folge dem ober; 
ſten Zwecke aller Medizinal-Einrichtung, welcher das 
Beſte des Staates und der Kunſt iſt, geradezu entge— 
gen. Die Grenzbeſtimmung des Gebiethes der Ge— 
burtshuͤlfekunſt, als Demarkations: Linie für alle Th: 
tigkeit derjenigen, die Geburtshuͤlſe treiben „ anneh⸗ 


. 

men, und dies auch nur je in einem Falle thun, beyde 
Begriffe fuͤr identiſch halten, iſt 1 ein hoͤchſt 
ſchaͤdlicher Mißgriff. ) — 
Die Huͤlfe bey der Geburt, deren Verlauf unge— 
ſtoͤrt, geſundheitgemaͤß iſt, von dem gehörigen Stand: 

punkte aus geleiſtet, gehoͤrt zwar in das Gebieth der 
Geburtshuͤlfekunſt, allein nothwendig iſt es nicht, daß 
der Geburtshelfer dieſen Theil der Kunſt treibe. Frei— 
lich iſt die Beobachtung ſolcher Geburten intereſſant 
fuͤr ihn, und er ſoll jede vorkommende Gelegenheit 
auffaſſen, von der er ſich, als Kuͤnſtler, Gewinn zu 
verſprechen hat (Nur verſteht es ſich, daß er ſich die 
zur Ausuͤbung der Geburtshuͤlfekunſt nothwendige Ge— 


| „ 
4) Das Amphibienartige Mittelding zwiſchen Arzt und 
Chirurg, welches von beyden aber nichts iſt, und 
noch immer hier und da unter dem Namen Accoucheur 
in der Welt vorkömmt, iſt ein wahres Unweſen, iſt 
das Reſultat eines rohen, verderblichen Mißgriffes, 
und außer manchen andern Urſachen, warum dieſer 
und ähnliche Mängel in der Einrichtung des Medi— 
zinalweſens noch ſo häufig angetroffen werden, iſt 
wohl eine wichtige die, daß ſelbſt verdiente Schrift— 
ſteller über Medizinalverfaſſung gerade dieſen Gegen— 
ſtand nicht mit hinreichender Sachkenntniß behandelt 
haben; und offenbar iſt der Nachtheil, der entſtehen 
muß, wenn ſolche Schriften bey der Leitung von 
Medizinalpolizeygeſchäften von Leuten benutzt werden, 
die mit der Geburtshülfe gar nicht, oder nicht hinreis 
chend und zwar nicht auch praktiſch vertraut ſind, 
welchet aber hierzu ſchlechthin nothwendig iſt. 
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fibiekficfei und Uebung nicht erſt in der Privatpraxis 
zu erwerben haben müße). Allein, dieſe Huͤlfeleiſtung, 
als ein weſentliches Berufsgeſchaͤft oder als einen 
Erwerbszweig, anzuſehen, ſich den eigentlichen Ge— 
ſchaͤftskreis der Hebammen anzueignen, und dieſe 
daher, was offenbar unausbleiblich iſt, zu verdrän: 
gen, dieſes iſt dem Intereſſe ee welches Der 
Geburtshelfer für den Staat hat. — 

Erſtens iſt dieſe Huͤlfeleiſtung von der Art, daß | 
fie fuͤglich Frauen von gewiſſen Fähigkeiten uͤberlaſſen 
werden kann, und dieſe haben ſelbſt mannichfaltige 
entfchiedene Vorzuͤge hierin vor den Männern. An⸗ 
derntheils wuͤrde den Geburtshelfer dieſes hoͤchſtzeit⸗ 
raubende Geſchaͤft außer Stand ſetzen, feinem Ber 
rufe, als Arzt, uͤberhaupt und beſonders dem weit 
wichtigern Theile der Geburtshuͤlfe gehoͤrig vorzuſtehn: 
wo feine Thaͤtigkeit durchaus nothwendig iſt, wo oft 
das Leben von zwey Menſchen zugleich auf der Wage⸗ 
ſchale weniger, entſcheidenden Augenblicke liegt, da 
er dort uberfluͤßig iſt. — Es würde ihn außer Stand 
ſetzen, ſich in ſeinem Fache zu vervollkommenen, und 
zu deſſen Cultur ſelbſt mitzuwirken, oder mit dieſer a 


nur gleichen Schritt zu halten; und ſonach ſinkt er 


leicht zu der leidigen Gemeinheit herab, die in dieſer 
Hinſicht hier und da leider! nicht ſelten angetroffen 
wird. — Ferner wird, durch ein ſolches Eingreifen 
in den Geſchaͤftskreis der Hebammen, das ohne: 
hin unguͤnſtige Schickſal dieſer Perſonen noch mehr 
verſchlimmert: in die Nothwendigkeit verſetzt, ſich 
ihren Unterhalt unter der weniger bemittelten und 
duͤrftigen Volksklaſſe kuͤmmerlich zu erwerben, und, 
gedruͤckt von Nahrungsſorgen (waͤhrend die ihnen ge 
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buͤhrende Praxis bey den Reichern ihre Herren Amts⸗ 
bruͤder an ſich gezogen haben und mit Verachtung auf 
ſie herabſehen)/ verlieren ſie die Luſt an ihrem Be— 
rufe, vernachlaͤßigen ihre Selbſtvervollkommnung, 
und werden zu dem verderblichen Geſchaͤfte des Pfu— 
ſchens gleichſam gezwungen. Hierin liegt wirklich 
ein weſentlicher Grund des uͤbeln Zuſtandes, 
worin man das Hebammenweſen ſo haͤufig antrifft: 
da doch dieſe Sanitaͤts-Anſtalt fuͤr den Staat von 
der groͤßten Wichtigkeit iſt, und, dies zu ſeyn, gewiß 
nie aufhoͤren wird, indem der mit unter mehr aus 
unlauterer Abſicht (wie es ſcheint), als aus irriger 
Meinung, hier und da auch in Schriften ausgefpros - 
chene Wunſch der gaͤnzlichen Abſchaffung dieſer Anſtalt, 
wenigſtens zum Beſten des Staates, nicht realiſir⸗ 
bar iſt. — Der Verfaſſer wuͤrde hier den Vorwurf 
einer Abſchweifung fuͤrchten, wenn ihn nicht die Wich⸗ 
tigkeit der Sache zum voraus der Nachſicht der mens 
ſchenfreundlichen Leſer verſicherte. — 


8.5 >, 

In der Einleitung muß ferner die Wichtt gkeit 
der Geburtshuͤlfekunſt, ihr großer und durch ſeine 
Eoidenz vor dem der uͤbrigen Zweige der Heilkunſt 
ſich auszeichnende Nutze, Mid die große Gefaͤhrlichkeit 
dagegen, wenn ſie ohne hinreichende Kenntniſſe und 
Geſchicklichkeit getrieben wird, — ohne unnoͤthige 
Weitſchweiſigkeit geſchildert werden. Das Angeneh⸗ 
me iſt nicht zu uͤbergehn, welches in den meiſten 
Fallen aus der augenſcheinlichen Gewißheit „ genutzt, 
Menſchenleben gerettet zu haben, hervorgeht, und 
welches bey weitem die, mit dieſem Fache verdundes 


a 


nen, eigenthuͤmlichen Beſchwerden aufwiegt, de: | 
ren aber ebenfalls, jedoch ohne alle Hebertreißung, 
en werden muß. 


Hier muß auch das, hier und da freilich nur 
unter den Nichtkennern gangbare Vorurtheil beruͤhrt 
werden: Dieſes Fach mache dem Arzte die 
Ausübung der übrigen Heilkunſt unmoͤg⸗ 
lich. Bey einer in dieſer Hinſicht zweckmaͤßigen und 
ohne alle uͤberſpannte Forderungen eingerichteten Me: 
dizinalverfaſſung, kann jene neben dieſer nach allen 
Erforderniſſen fuͤglich ausgeuͤbt werden, und aus ei⸗ 
ner naͤhern Unterſuchung der Sache (fuͤr die hier 
aber der Ort nicht iſt) ergibt ſich unwiderſprechlich, 
daß gerade das Gegentheil von der in jenem Vorur— 
theile liegenden angeblichen Behanptung wahr iſt. 
Sehr zweckmaͤßig wird es ſeyn, hier die Wichtigkeit 
und Nothwendigkeit einer nicht oberflaͤchlichen, ſon— 
dern gruͤndlichen Kenntniß der Geburtshuͤlfekunſt fuͤr 
jeden Arzt darzuthun, der auch, dieſe Kunſt einſt zu 
treiben, nicht geſonnen iſt; und welche Vortheile die 
wirkliche Ausuͤbung derſelben dem Arzte in manchen 
Verhaͤltniſſen ſeiner (aͤrztlichen) Thaͤtigkeit gewaͤhre, 
ferner die Unentbehrlichkeit nicht nur der Kenntniß 
dieſer Kunſt, ſondern auch ihrer Ausuͤbung für Phy⸗ 
ſiker, Bezirksaͤrzte und fuͤr Aerzte auf dem Lande 
und in kleinern Staͤdten. Die Aufſicht uͤber das 
Hebammen und Geburtshuͤlfe-Weſen, ferner die Bes 
urtheilung gewiſſer mediziniſchgerichtlichen Faͤlle er: 
fordern durchaus das Vertrautſeyn mit der Praxis 
dieſer Kunſt, welches aber ohne wirkliche Ausuͤbung 
ſchlechthin nicht moͤglich iſt. 


Auch hier möge die Wichtigkeit der Sache, die 
(nicht hieher gehörende) Bemerkung entſchuldigen; 
daß ich die Aufſtellung eines Medizinalgeſetzes für ge: 
eignet hielte, vermoͤge welchem alle Aerzte, welche 
verlangen, ſich auf dem Lande oder in kleinern Städ: 
ten niederzulaſſen, oder, als Phyſtker oder Bezirks; 
ärzte, angeſtellt zu werden, bey ihrem Examen, über 
Seburtshuͤlfekunſt geprüft wuͤrden, und gehalten 
waͤren, dieſe Kunſt wirklich auszuuͤben. Dieſes halte 
ich für durchaus nothwendig und für einen Haupt— 
ſchritt zur Verbeſſerung des Geburtshuͤlfeweſens, und 
fuͤr das Hauptmittel, der Menſchheit den Nutzen zu⸗ 
zuwenden, den die Kunſt nach ihrer Cultur zu leiſten 
im Stande iſt, und dem größten Theile des verderb— 
lichen Unfuges zu ſteuern, der leider noch fo häufig 
durch den Mißbrauch der Kunſt getrieben wird, und 
wovon der Grund lediglich in einem Mangel der Me⸗ 
diizinaleinrichtung liegt. 


K 8 


Die zum Geburtshelfer erforderlichen Anlagen 
des Geiſtes und des Körpers, deren in der 
Einleitung erwaͤhnt werden muß, ſind wohl dieſelben, 
wie die, welche uͤberhaupt zum praktiſchen Arzte er⸗ 
fordert werden. Nur verdient die Bildung der Haͤnde 
bey dem Geburtshelfer eine beſondere Ruͤckſicht. Was 
von den Anlagen eben erwaͤhnt worden iſt, daſſelbe 
gilt auch überhaupt von den zur gründlichen Erler 
nung der Geburtshuͤlfekunſt nothwendigen wiſſenſchaft— 
lichen Vorkenntniſſen. Ferner iſt zu erinnern, 
daß das Studium der Geburtshuͤlfe durchaus erheis 
ſche, ſchon im Beſitze von Phyſiologie, Pathologie, 
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Materia medica und Therapie zu ſeyn, daß alſo das 
letzte oder die letzten beyden Jahre des akademiſchen 
Aufenthaltes zu dieſem Studium die geeignete 
Zeit ſey. 

Daß zur 0 Ausübung der Geburtshuͤlfe⸗ 
kunſt durchaus nothwendig ſeye, auch im Beſttze der 
Technik der Heilkunſt zu ſeyn, daß der Geburtshelfer 
Arzt und Wundarzt zugleich ſeyn, kurz auf dem 


Standpunkte des gebildetſten Heilkuͤnſtlers ſtehen muͤße: 


Hierin wird der Anfänger zur voͤllig evidenten Einſicht 


erſt im Verlaufe des Lehrvortrages gelangen; und es 


iſt Pfticht für den Lehrer, hierzu jede Gelegenheit zu 
benutzen: da dieſe Sache von ſo großer Wichtigkeit 
fuͤr den Staat und die Kunſt iſt, und dabey noch ſo 
haufig mißkannt wird. 

| Zu dieſem Ende wird es hoͤchſt geeignet ſeyn 2 


den Schüler darauf aufmerkſam zu machen und 


ihm zu zeigen: wie — bey der mannichfaltigen 
Wechſelwirkung zwiſchen den bey der Geburt zu⸗ 
naͤchſt intereſſirten und den übrigen Organen —, 
ſowohl Abnormitaͤt des dynamiſchen als mecha⸗ 
niſchen Verhaͤltniſſes entfernter Organe zu Stoͤ⸗ 
rungen der Geburtsverrichtung Anlaß geben koͤnne, 


und wie dieſe Funktion hinwiederum auf jene —. 


bey gewiſſen krankhaften Beſchaffenheiten derſel⸗ 
ben — nachtheilig wirken muͤße; wie während. 
und bald nach der Geburt krankhafte Ereigniſſe 
aller Art eintreten koͤnnen, die das Wohl von 
Mutter und Kind faͤhrden. Woraus ſich ihm 
dann offenbar ergiebt: daß zur richtigen Beur⸗ 
theilung und zweckmaͤßigen Behandlung ſolcher 


Verhaͤltniſſe inniges Vertrautſeyn mit der Thes 


S 


; 3 


rie und Technik der Heilkunſt durchaus nothwen— 
dig ſeye. Zweckmaͤßig wird es ſeyn, dem Schuͤ⸗ 
ler zu zeigen; wie nachtheilig der Mangel an die— 
ſen Erforderniſſen fuͤr die Kunſt und fuͤr den 
Staat ſey; wie wenig eine halbſeitige Bildung 
dieſen berechtige, von der Kunſt das zu erwarten, 
was dieſe, nach dem Grade von Cultur ausgeuͤbt, 
auf dem ſie ſteht, zu leiſten im Stande iſt; wie 
verderblich die Folgen eines mit einſeitiger oder 
unzureichender Einſicht betriebnen Geſchaͤftes ſeyn 
muͤßen, das ſo leicht gefaͤhrlich wird, in deſſen 
Wirkungskreiſe es kaum unwichtige Faͤlle giebt, 
wo es immer die Geſundheit, das Leben meiſt 
mehrerer Menſchen zugleich gilt, wo unheilbare 
Krankheiten, der Tod und zehnfachen Tod auf 
wiegende Leiden durchgehends die Folgen der 
Fehlgriffe ſind; wie beklagungswuͤrdig die Lage 
der Ungluͤcklichen iſt, die in Fällen z. B. — wo 
nur mediziniſches Verfahren angezeigt, oder die— 


ſes die Hauptſache iſt —, Leuten in die Hände 


fallen, denen, außer ihren Zangen, Hebeln und 
Hacken nichts zu Geboth ſteht; wie eine ſo reiche 
Fuͤlle von Material unter den rohen Haͤnden der 
bloßen Mechaniker fuͤr die Kunſt verloren gehe, und 
wie ſehr hierdurch das Fortſchreiten der Kunſt in 
ihrer Eultur beeintraͤchtigt werde. Zieht man neben 
jenen Ruͤckſichten noch in Erwägung: daß die in das 
Gebieth der Geburtshuͤlfe gehoͤrenden Faͤlle meiſt 

ſchleunige, oft augenblickliche Huͤlfe und zwar ein 
entſcheidendes Handeln von Seite des Kuͤnſtlers 
erfordern, daß die eigentlich obſtetriziſchen Huͤlfs⸗ 
mittel durchgaͤngig hoͤchſt wirkſame Mittel ſind, 


die, ahne erforderliche Geſchicklichkeit oder zur 


Unzeit oder am unrechten Orte, kaum je ohne die 


nachtheiligſten, ohne toͤdtliche Folgen angewandt 
werden koͤnnen: ſo iſt offenbar, daß es im Ge⸗ 
biethe der Heilkunſt durchaus kein unguͤnſtigeres 
Terrain für das Halbwiſſen, für die Stuͤmperey 
und Unberufenheit gebe, als eben das Feld der 
Geburtshuͤlfe; und daß es hoͤchſt wuͤnſchenswerth 


ſeye, daß nur mit den erforderlichen Anlagen 


und den noͤthigen Vorkenntniſſen Verſehene zur Er: 
lernung dieſer Kunſt zugelaſſen werden moͤgen. 

Es kann hier die Einwendung nicht Statt haben: 
„Das Erlernen der Kunſt von Unberufenen 
ſeye eben nicht gefährlich, ſondern nur das Trei⸗ 
ben, und hiergegen ſchuͤtzen ja die Pruͤfungen 
ſolcher Subjekte“ —: Denn die taͤgliche Erfah⸗ 
rung lehrt leider! zur Genuͤge, daß auch der 
Unberufenſte in der Kunſt endlich hier oder da 
einen Winkel auf der Erde finde, wo er ungehin— 


dert ſein heilloſes Handwerk treiben, oder, um 


zu leben, andere morden darf. — 

In vielfacher Hinſicht groß iſt der Nutze, den der 
Lehrer ſtiftet: wenn er die ſich ihm ſo haͤufig darbie⸗ 

thenden Gelegenheiten benutzt, dem Schuͤler recht in 
die Augen ſpringend zu zeigen, daß eine gruͤndliche 
aͤrztliche Bildung zum Geburtshelfer durchaus noth— 
wendig ſeye; wenn er auf die beſtehenden Medizinal— 
einrichtungen hinweißt, und ihm die Nothwendigkeit 
der Verbeſſerungen und die Mittel dazu zeigt. Hier: 
durch wird der Schuͤler nicht nur zur Selbſtausbildung 
Eräftig determinirt, ſondern auch angefeuert und in 
den Stand geletzt, einſt, zum Beſten des Staates und 
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ber Kunſt, zur Verbeſſerung des Bnsneifiefne 


ſelbſt thaͤtig izumezen; 


6. 9. va 


In der Einleitung muß der Anfänger auch mit 


der rechten Art, die Kunſt gründlich zu er: 
lernen, bekannt gemacht werden. Es muß ihm 


der Plan vorgezeichnet werden, nachdem er fein Stu⸗ 


dium einzurichten hat: um in der kuͤrzeſten Zeit zu 
der, zur gehörigen Ausuͤbung der Geburtshuͤlfe erfor: 
derlichen Ausbildung zu gelangen. 

Weil die Kenntniß der Geſchichte der Geburts— 
huͤlfekunſt zum gruͤndlichen Studium der Kunſt, zur 
Selbſtvervollkommnung und um in den Stand geſetzt 
zu werden, zu ihrer Veredlung ſelbſt beytragen zu 


koͤnnen, — ein weſeutliches und nothwendiges Er⸗ 
forderniß iſt: ſo verdient eine zu dieſem Zwecke beſon⸗ 
ders bearbeitete, kurze Darſtellung der Geſchich⸗ 


te der Kunſt mit Recht, als Theil des Lehrvortra— 
ges, angeſehen zu werden. Daß dieß nicht vou einer 


ausfuͤhrlichen Geſchichtserzaͤhlung gelte, faͤllt von 


ſelbſt auf. Als Entwurf zu einer ſolchen Darſtellung 
ſcheint mir, die in dem ſchaͤtzbaren Aufſatze von W. 
J. Schmitt: Anſicht der Geburshuͤlfe als 
Theorie und Praxis im J. 1804. (ſ. d. ge⸗ 


burtshuͤlfliche Fragmente. Wien 1804.) — 


enthaltene Skitze dienen zu koͤnnen. Mit Recht laͤßt 
man dieſe pragmatiſche Ueberſicht der Geſchichte dem 
uͤbrigen Lehrvortrage folgen, wo der angehende Ge— 
burtshelfer ſchon mit dem Materiale vertraut iſt, 


deſſen Entſtehungsgeſchichte ein Hauptzweck jener Dar- 
ſtellung iſt; und an dieſe ſchließt ſich am fuͤglichſten 


» 
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ieee 
eine Ueberſicht der Literatur an. Dem Intereſſe 
der Sache dürfte es am entſprechendſten ſeyn, wenn 
der Geſchichte und Literatur der Geburtshuͤlfe beſon— 
dere Vorleſungen, wo dies immer geſchehen kann, 
gewidmet wuͤrden. 
2 1 
| 6. 10. 

Um dem Schuͤler eine allgemeine Ueberſicht der 
Gegenſtaͤnde und ihrer Relation gegen einander zu 
verſchaffen, welches das Studium ungemein erleich— 
tert, iſt es geeignet, in der Einleitung die in den 
Vortrag aufzunehmenden Gegenſtaͤnde und die Ord— 
nung feſtzuſetzen, in der ſie vorgetragen werden ſollen. 
Bey der Wahl der Ordnung iſt logiſche Richtigkeit 
das erſte und Hauptgeſetz, durch deſſen Beobachtung 
die Gegenſtaͤnde in ihrer natuͤrlichen Beziehung auf 
und nebeneinander vorkommen, und wodurch ſchon 
die Gruͤndlichkeit, Deutlichkeit und Leichtigkeit der 
Ueberſicht am meiſten beguͤnſtigt werden. Letztere wird 
beſonders befoͤrdert, durch moͤglichſtes Nebeneinan— 
derordnen gleichartiger Dinge und durch Ungezwun— 
genheit der Darſtellung. Daß die Eintheilung des 
Vortrages, in didaktiſcher Hinſicht wie auch durch 
die der Doktrin gewaͤhrende wiſſenſchaftliche Form, 
für die Cultur der Kunſt ſelbſt von großem Intereſſe 

ſeye, bedarf keiner Beſtaͤtigung. Der vorzunehmen— 
den Eintheilung ſchickt der Verf., zu mehrerer 
Deutlichkeit, hier einen Blick auf die beym Vortrage 
der Geburtshuͤlfe abzuhandelnden Gegenſtaͤnde und 
ihre Natur voraus. 

So wie die Technik der Heilkunſt gruͤndliche 
Kenntniß der Bedingungen und Veranſtaltungen, die 
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zu ſetzen find, und der Art fie zu realiiren, damit 
Krankheit entfernt werde und Geſundheit wiederkehre 
(oder Heilkunde) vorausſetzt; die Heilkunde aber 


a) Einſicht in die Art und Weiſe, wie Heilung von 


Krankheit erfolgt, in die Vorgaͤnge im Organismus, 
durch welche die Bedingungen, von denen Krankheit 
abhaͤngt, weichen, die Bedingungen der Geſundheit 
hingegen an ihre Stelle treten (naͤmlich Theorie des 
Proceſſes der Geneſung), und b) Kenntniß der Wir: 


kungsweiſe der zur Beförderung dieſer Methamor⸗ 


phoſe erforderlichen Veranſtaltung; die Theorie 
der Geneſung aber Kenntniß der Natur und Ur— 
ſache des abnormen und normalen Zuſtandes fammts 
licher Funktionen uͤberhaupt ſupponirt: So ſetzt die 
Geburtshuͤlfekünſt dieſelben Kenntniſſe und Ein; 


ſichten in Beziehung auf eine einzelne Funktion, naͤm⸗ 


lich das Gebären, voraus. Die Verfahrungsre- 
geln und Ausuͤbungsſaͤtze dieſer Kunſt ſtuͤtzen ſich zus 
nächſt a) auf die Einſicht in die Art und Weiſe, wie 
der Normalzuſtand bey Stoͤrung der Geburt wieder— 


kehrt, welche Vorgaͤnge erfolgen muͤſſen, damit jener 


an die Stelle von dieſer trete, und b) auf die Kennt- 
niß der Wirkungsweiſe der aͤuſſern Dinge, der be— 
ſtimmten Veranſtaltungen, zur Beförderung der Be— 
dingungen dieſer Vorgaͤnge und zur Beſeitigung der 
ihrer Realiſirung entgegenſtehenden Hinderniſſe. Jene 
Einſicht aber beruhet auf der gruͤndlichen Kenntniß 
der Verhaͤltniſſe, von denen beyde Zuſtaͤnde der Ger 
burtsverrichtung abhaͤngen. Die naturgeſchichliche 
Darſtellung des normalen Zuſtandes der Geburtsvers 
richtung, ſeiner Abweichungen und ſeiner Wiederkehr 
nach eingetretenen Stoͤrungen iſt aber ein Zweig der 
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bbs⸗ des menſchlichen Organismus aberhitih | 
und beſteht nur in der Verbindung mit dieſer. 


Die Verfahrungsregeln und Ausuͤbungsſaͤtze einen 
Kunſt, muͤſſen — um gruͤndlich vorgetragen zu wer⸗ 


den, um dem Lehrlinge die Einſicht in ihre Noth⸗ 
wendigkeit zu verſchaffen, — in Verbindung und mit 
ſteter Beziehung auf die Saͤtze vorgetragen werden, 
auf die ſie ſich zunaͤchſt ſtuͤtzen. — Dieſe Saͤtze, die 
ſich für ſich nicht auf jene Regeln beziehen, auf die 
ſich aber die Regeln beziehen, find in ſofern Propaͤ— 
deutik der Kunſt, keineswegs aber Theile derſelben; 
der Kuͤnſtler baut blos zu ſeinem Zwecke Regeln auf 
die Saͤtze, abſtrahirt ſich Geſetze davon, nach denen 
er fein Verfahren, zur Erreichung des vorgeſteckten 
Zbweckes, einrichtet. Nun aber ſtuͤtzen ſich die Regeln 


des Heilverfahrens (außer der erwähnten Kenntniß 


der zur Befoͤrderung von Geneſung erforderlichen 
äußern Dinge) zunaͤchſt auf die Naturlehre des menſch⸗ 
lichen Organismus. Mithin muß dieſe jenen Regeln oder 
dem Vortrage der Heilkunde nothwendig vorausgehen, 
und ohne ſie kann er ſchlechthin nicht Statt haben. Allein 
die Phyſtologie iſt darum fo wenig Zweig der Heil⸗ 
Ekunſt, als dieſe Zweig von jener iſt. Sie kann durch 
alle ihre Zweige hindurch, ohne allen Bezug auf Me⸗ 
dizin, ohne ſich auf ſie zu ſtuͤtzen, oder von ihr im 
mindeſten Begruͤndung zu erhalten, bearbeitet werden 
und beſtehen. Anders verhaͤlt es ſich aber mit der 
Heilkunſt in Beziehung auf ſie. Das Ausuͤben der 
Heilkunſt kann nur mit Einſicht in die Dienlichkeit und 
Nothwendigkeit der Behandlung geſchehen, dieſe Eins 


ſicht ſtuͤtzt ſich aber auf die Naturlehre des menfhle 


chen Körpers; Dieſe iſt alſo nach ihren verſchiedenen 
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Verzweigungen bald nähere, bald weniger nahe Bros 
paͤdeutik von jener, aber nothwendige, weſentliche 
Hülfslehre, ohne die fie nicht beſtehen und mitgetheilt 
werden kann, jedoch offenbar kein integrirender Theil 
derſelben. Da nun das Geſagte auch von der Ge⸗ | 
burtshuͤlfekunſt gilt, in wiefern fie ein Zweig der 
Heilkunſt iſt, ſo fließt hieraus klar die Nothwendig— 
keit, gruͤndliches Vertrautſeyn mit der Naturlehre 
der Funktion, die das Hauptobjekt der Kunſt iſt, 
und, wegen der Wechſelbeziehung ſaͤmmtlicher Funk 
tionen untereinander, Naturlehre des weiblichen Or— 
ganismus Überhaupt vorauszuſetzen; und: daß Ges 
burtshuͤlfekunde durchaus nur in ſteter Beziehung, 
auf die Zweige der Naturlehre vorgetragen werden 
koͤnne, auf welche geſtuͤtzt und nach welchen, jene 
Ausuͤbungsſaͤtze gebildet worden find. | 
Dieſem zufolge dürfte nun eine wiederhohlte phy⸗ 
ſiologiſche und pathologiſche Betrachtung der Schwan— 
gerſchaft und Geburt beym Vortrage der Geburts— 
huͤlfe überflüßig zu ſeyn ſcheinen: indem dieſe Anſich⸗ 
ten ja, als bekannt, vorausgeſetzt werden und ſchon 
in der Phyſiologie und Pathologie überhaupt gegeben 
worden find. Hiervon wird aber allgemein das Ges 
gentheil behauptet, und fehon der Umſtand: daß jene 
phyſiologiſchen und pathologiſchen Erpofitionen beym 
Vortrage und in den Lehrbuͤchern der Geburtshuͤlfe 
von jeher nicht uͤbergangen worden ſind, ſpricht fuͤr 
ihre Aufnahme. Die Schwangerſchaft und das Ges 
baͤren werden in der Phyſiologie überhaupt nicht in 
dem beſtimmten Detaille abgehandelt, und nicht in 
den, dem Geburtshelfer ſpeciell intereſſanten Ruͤck— 
ſichten, daß es demſelben zu ſeinem Zwecke (naͤmlich 
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eine richtige Theorie der Huͤlfeleiſtung in Beziehung 
auf die Geburt zu bilden) genuͤgen koͤnnte; und noch 
weniger iſt dies mit der Pathologie jener Zuſtaͤnde der 
Fall beym Vortrage der Pathologie uͤberhaupt. Auch 
kann ſie hier nicht ſo abgehandelt werden, daß ſie 
zur Grundlage eines gruͤndlichen Vortrages der Ge 
burtshuͤlfe dienen koͤnnte. Hieraus ergibt ſich offen— 
bar die Nothwendigkeit einer wiederhohlten und, in 
Hinſicht auf den ſpeciellen Zweck des Geburtshelfers 
mit erforderlicher Ausfuͤhrlichkeit und Beſtimmtheit 
bearbeiteten, naturgeſchichtlichen Darſtellung des ge: 
ſundheitgemaͤßen Zuſtandes jener Funktionen und ih— 
rer Störungen. Von der Schwangerſchaft gilt dies, 
wie geſagt, auch, in wiefern fie in Beziehung auf die 
Geburt ſteht. Entſchieden wird zwar zu einer richti⸗ 
gen Anſicht von der Schwangerſchaft und dem Ge 
baͤren nicht nur die Kenntniß der hierbey zunaͤchſt in; 
tereſſirten Organe im geſchwaͤngerten Zuſtande, ſon⸗ 
dern auch die Kenntniß derſelben und ihrer Funktio—⸗ 
nen im ungeſchwaͤngerten Zuſtande, fo wie überhaupt 
des Charakteriſtiſchen der Oekonsmie des weiblichen 
Koͤrpers durchaus erfordert. Wollte man aber dies 
Alles in die Propaͤdeutik der Geburtshuͤlfe aufnehmen, 
fo wurde man ihre Grenzen offenbar überfchreiten. 
Hat man hingegen Urſache zu glauben, daß der Bor: 
trag der Phyſiologie überhaupt von dieſer Seite den 
Forderungen nicht entſpreche, oder haͤlt man die Er⸗ 
neuerung jener Anſichten fuͤr nothwendig: ſo ſcheint 
es mir zweckmaͤßiger, dem Vortrage der Geburtshuͤlfe 
und der Weiberkrankheiten eine gedraͤngte Darſtellung 
der Hauptſaͤtze aus der Naturlehre des weiblichen Or— 
ganismus, gleichſam als gemeinſchaftliche Einleitung, 
5 
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vorauszuſchicken, wie dies auch von Joerg in ſei— 
nem Handbuche der Krankheiten des menſch⸗ 
lichen Weibes (Leipzig 1809.) geſchehen iſt. — 
Die, in neuern Zeiten hier und da beſonders be— 
ſtrittene, Nothwendigkeit der Aufnahme jener phyſto— 
logiſchen Darſtellung in den Vortrag der Geburts— 
huͤlfe zu erweiſen, werden mannigfaltige Gründe aufs 
geſtellt. So z. B. wird eine wiederholte Abhandlung 
der erwaͤhnten Gegenſtaͤnde zu Anfange des Vortra— 
ges ſehr die Nuͤtzlichkeit deſſelben dadurch foͤrdern: 
daß jene Anſichten mit erneuter Lebhaftigkeit ins Ge 
daͤchtniß zuruͤckgerufen und ſonach die beſonderen Be— 
ziehungen deſto deutlicher und klarer gemacht wer— 
den. — Der Grund aber: daß unter ſehr gemiſchten 
Zuhoͤrern, unter denen welche gar keine Anatomie 
und Phyſiologie beſitzen, eine ſolche Darſtellung durch— 
aus nothwendig ſeye, um ihnen eine richtige Einſicht 
zu verſchaffen, iſt irrig: denn dieſes iſt unter ſolchen 
Umſtaͤnden ſchlechthin nicht erreichbar. Der Zweig 
der allgemeinen Propaͤdeutik der Heilkunſt, der die 
nähere Propaͤdeutik der Geburtshuͤlfekunſt ausmacht, 
hat hinwiederum ſeine nothwendigen Huͤlfslehren 
u. ſ. w. und es iſt nichts ſchaͤdlicher und verderblicher, 
als das noch ſo haͤufige Vorurtheil: „Es werden 
dem Anfänger im Vortrage der Geburtshuͤlfe fo viele 
anatomiſche, phyſiologiſche und pathologiſche, wie 
auch mediziniſche Kenntniſſe beygebracht, als es, zum 
Treiben der Kunſt, beduͤrfe“. Ueberhaupt iſt ja 
offenbar die Geburtshuͤlfekunſt, als dieſer Zweig der 
Heilkunſt, für ſich keiner vollendeten, alles dazu 
noͤthige Wiſſen umgreifenden Darſtellung faͤhig. Auch 
iſt es irrig, anzunehmen, der Lehrer muͤſſe darum 
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jene phyſt sisaihsen Kapitel bey dem Vortrage der 
Geburtshuͤlfe ſelbſt abhandeln, weil fie zur Begruͤn 
dung der Theorie des obſtetriziſchen Verfahrens dies 
nen: denn dann müßte die Naturlehre des menſchli⸗ 
chen Organismus nach ihrem Hauptumfange hier vor⸗ 
getragen werden; überhaupt ſcheinen Einige nicht hins 
reichend zu unterſcheiden, das Vorausſetzen von 
Dingen und das wirkliche Vortragen derſelben 
von Seite des Lehrers der Geburtshuͤlfe. Sollte er 
alles das wirklich vortragen, was nothwendig vor 


\ 


SR ausgeſetzt wird, ſo wuͤrde er Nichts weniger in ſeinen 


Vortrag aufzunehmen haben, als was zu einem 
gebildeten Arzte gehoͤrt. 


§. 11. 


| Diefen Prämiſſen (. 4. 5. 10.) zufolge 1 
der Vortrag der Geburtshuͤlfe, nach der Na⸗ 
tur der vorzutragenden eigentlich geburtshuͤlf⸗ 
lichen Lehrgegenſtaͤnde, A) in die Darſtellung 
der Regeln für den Beyſtand, die Wartung 
und Pflege bey normalen Geburten und B) 
in den Vortrag der Regeln fuͤr die Huͤlfe⸗ 
leiſtung bey Abnormitäten dieſer Funk⸗ 
tion, welche beyden Gattungen von Lehrgegenſtaͤnden 
ſich gegen einander verhalten, wie Diaͤtetik (für 
Geſunde. Hygiaſtik) und Heilkunſt. Da es aber, 
wie erwieſen worden iſt, zum gruͤndlichen und faßli⸗ 
chen Vortrage der geburtshuͤlflichen Saͤtze nothwendig 
iſt, dieſen die propaͤdeutiſchen Saͤtze, auf die ſie ſich 
zunaͤchſt ſtuͤtzen, vorauszuſchicken: fo zerfällt offenbar 
jede jener Hauptrubricken in zwey Abtheilungen, naͤm⸗ 
lich die, welche die eigentlich geburtshuͤlflichen Saͤtze, 


und die, welche die, zur nähern Begründung von. 
dieſen dienenden, propaͤdeutiſchen Saͤtze enthaͤlt; 
welche Abtheilungen, ihrem Inhalte nach, ſich zu 
einander verhalten, wie die ſogenannten eigentlichen 
Wiſſenſchaften zu ihren nähern vorbereitenden Wiſſen—⸗ 
ſchaften (Disciplinae praeparantes). 


Die ſaͤmmtlichen, zum Unterrichte gehoͤrigen, 
Lehrgegenſtaͤnde bilden alſo ihrer Natur nach offen: 
bar vier Gruppen oder Rubricken naͤmlich: 1) 
Diejenigen, welche die phyſiologiſchen 
Saͤtze, 2) die, welche die auf die Dlaͤtetik 
für Gebaͤrende ſich beziehenden Satze in 
ſich begreift, 8) die, welche die Pathologie 
der Geburt, und endlich 4) die, welche die 
Regeln für die Hülfe bey abnormen Ge 
burten (die Therapeutik) darſtellt. Und offenbar 
gerade nach dieſer Ordnung muͤſſen die Gegenſtaͤnde 
vorgetragen werden, wenn der Vortrag Anſpruch Bi 
. Ordnung haben . | 


Dieſe Ordnung liegt offen, klar und ſchlechthin 
unwiderſprechlich in der Natur der Sache. Sie iſt 
es, die ſchon in den aͤlteſten Zeiten, ſeit man ange— 
fangen hat, die Saͤtze der Arzneywiſſenſchaft (dieſes 
Wort im weitern Sinne genommen nämlich, als Fube: 
griff aller, auf die Erhaltung und Wiederherſtellung 
der Geſundheit ſich beziehenden Kenntniſſe) zu fam: 
meln und zu ordnen, befolgt gefunden wird, und 
beſonders ſeit man ernſtlichern Bedacht auf ſyſtemati⸗ 
ſche Ordnung genommen hat, von den groͤßten und 
von den, um die Methodologie verdientern Aerzten, 
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durchgehends beobachtet worden iſt ). Ich moͤchte 
behaupten: daß, ſobald man auf den Gedanken kam, 
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*) Schon Oribaſius (in feinen Auszügen aller Schrif⸗ 
ten der vorzüglichſten Aerzte, wahrſcheinlich der erſte 
Verſuch zu einem Lehrſyſteme oder Compendium) 
handelt, wie er in der Zueignung an den Kaiſer 
Julian angibt, nach der Lehre von der Natur und 

2 Einrichtung des Menſchen, gleich von der Erhaltung 
der Geſundheit, hierauf von den Krankheiten und 
ihren Symptomen und alsdann von dem, was ſich 
auf das Heilverfahren bezieht. 

Bekanntlich findet ſich die erwähnte Ordnung bey 
Lud. Mercatus, Fr. Hoffmann, F. Home, 
Ludwig, Reuß, Selle, J. G. Reyher, 
Metzger u. v. a. Daß man ehemahls die Diätetik 
häufig nach der Pathologie, die Zeichenlehre aber 
durchgängig als eine beſondere Diſciplin vortrug, da= 
von lage wohl, wie es ſcheint, der Grund großen— 
theils darin: daß man in der Semiotik außer den 
Zeichen des kranken auch die des geſunden Zuſtandes 
abhandelte, die Diätetik aber ſowohl das Verhalten 
für Geſunde (Diaetetica hygieine) als das Regi⸗ 
men für Kranke (Diaetetica therapeutica) in ſich 
begriffe. Fr. Hoffmann ſagt rückſichtlich der Stelle 
für die Hygiaſtik: Haec medicinae pars omnium 
utilissima in medicorum scholis quartam quidem 
artis partem constituit, et post pathologiam trac- 
tatur, cum tamen proxime physiologiae subjungi 
deberet; siquidem haec genuinas vitae ac sani- 
tatis causas explicat, hygieine vero eas per- 
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die Lehrgegenſtaͤnde der Geburtshuͤlfe zu ordnen, man 
auf keine andere Ordnung, als die eben erwaͤhnte, 
fallen konnte; und ſo ordnete ſich das Material der 
Geburtshuͤlfe, ſeit ſie wiſſenſchaftlich behandelt wur— 
de, ihren Bearbeitern gleichſam von ſelbſt. Nur ver— 
lange man nicht, daß man haͤtte ordnen ſollen, ehe 
Etwas zu ordnen da war, oder ſich dazu eignete. 
In den aͤltern Lehr- und Handbuͤchern (nämlich denen, 
die dieſen Namen verdienen) finden wir mehr oder 
weniger jene naturliche Gruppirung, nur weniger 
beſtimmt bezeichnet. Aitken ) bezeichnete die eins 
zelnen Theile ſchon beſtimmt und feine Ordnung 
laßt, ruͤckſichtlich der Hauptrubrizirung, kaum was 
zu wuͤnſchen uͤbrig. Sie iſt ganz derjenigen gemaͤß, 
die man in der übrigen Medizin befolgte. *) Man 


tractat, quae salubritatem, vel insalubritatem, 
ecorpori afferunt, adeoque scientiam tradit, qua 
corpus diu vivum ac salvum servatur, qua de- 
mum neglecta, origines et causae morborum 
pullulant, hine eommodissime physiologicam cor- 
poris humani tractationem excipit, et patholo- 
» giae praemittitur. (Med. rat. Syst. T. I. Lib. 2. 
Proleg. 'T.) 
*) Principles of Midwifery or puerperal Medicine, 
by John. Aitken etc. London 1784. 85. 85. — 
J. Aitken's Grundſätze der Entbindungskunſt. Nach 
der dritten Ausg. a. d. E. überſetzt und mit Anmer— 
kungen verſehen von D. C. H. Spohr. Nürn⸗ 
berg 1789. N 
es) Es läßt ſich nicht geradezu behaupten, daß das Ver— 
dienſtliche der Aitkenſchen Anordnung in neuern 
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erlaube mir, hier nur einen flüchtigen Blick auf die 


von ihm gewählte Anordnung zu werfen. Nach der 
Einleitung, die eine kurze Ueberſicht der Ordnung und 


Eintheilung des Ganzen enthält, wird unter der Rz 


brik des anatomiſchen Theiles von dem Baue 
und der Einrichtung der Theile der Mutter und des 
Kindes gehandelt, (ausdruͤcklich) in wiefern ſie bey 
der Geburt intereſſirt find. Unmittelbar auf die Bes 
ſchreibung der wichtigſten muͤtterlichen Theile im un: 
geſchwaͤngerten Zuſtande folgt die Schilderung derſel— 


\ 


ben im geſchwaͤngerten Zuſtande; fo wie in dem hier- 


auf folgenden phyſiologiſchen Theile die Funk⸗ 
tionen derſelben, im nicht geſchwaͤngerten und im 
ſchwangern Zuſtande und nach der Geburt, darge— 


ſtellt werden. Unmittelbar auf die Phyſiologie 
der Geburt folgt hier die Diätetik, namlich die 


— 


Zeiten gänzlich verkannt worden ſeye, vielmehr 
ſcheint es, obwohl weniger laut, doch mehr 
im Stillen Beyfall gefunden zu haben, und, bey 
einzelnen methodologiſchen Bemühungen 
in der Geburtshülfe, wirklich der Nachahmung 
würdig gehalten worden zu ſeyn. Wenigſtens iſt die 
Aehnlichkeit höchſt auffallend, und ſelbſt auf den erſten 
Blick nicht zu verkennen. — (Von einer andern Seite 
ſpricht Aitken's Ueberſicht und ſyſtematiſche Ein: 


theilung der äußerlichen (oder chirurgiſchen) Krank- 


heiten ) entſchieden auch für feinen Blick und feinen 
ordnenden Sinn.) 

) Elements of the theory and Practice of Physick and Sur« 
gery. By J. Aitken. Vol, 2. Lond. 1782. 
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Regeln für das Verhalten der Gebaͤrenden und der 
zum Beyſtande Gegenwaͤrtigen, zur moͤglichſten Er— 
leichterung und Bequemlichkeit der Kreißenden und f 
zur Verhuͤthung aller gefährlichen Zufälle für Mutter 
und Kind. Hierauf wird im dritten Theile ein 
Blick auf die krankhaften Verhältniſſe der 
Geburt im allgemeinen geworfen, und alsdann 
werden die beſondern Formen derſelben ya 

thologiſch und therapeutiſch, (wie dieß auch 
im uͤbrigen Gebiethe der ſpeziellen Therapie uͤblich iſt) 
abgehandelt. Offenbar, als fremdes Anhaͤngſel, fol: 
gen — nach einer beſondern Ordnung, nach beſon— 
dern Nummern und zuſammen geſtellt —, die übris 
gen Frauenzimmerkrankheiten nach damahls herrſchen— 
der und noch nicht erloſchener Sitte. 

Offenbar erſt in neuern Zeiten *) wiche man von 
der ganz natuͤrlichen Ordnung ab, zu der man aber 
durch die Bemuͤhungen anderer verdienten Methodo— 
logen wieder zuruͤckkehrt. Hiernach iſt es in die An— 
gen ſpringend, daß man bey ſyſtematiſcher Darſtel— 
lung der Geburtshuͤlfe keine andere Ordnung befolgen 
kann, daß es alſo anmaſſend und faſt laͤcherlich waͤre, 
jene Sonderung der Lehrgegenſtaͤnde fuͤr eine Erfin— 
dung neuerer Zeit auszugeben. *) Sehr gerne ge 


*) Nolde's lichtvolle Darſtellung der in neuern Zei— 
ten in dieſer Ruͤckſicht befolgten Methoden würden 
den Verf. überheben, dieſelben hier anzuführen, wenn 
dieß in den Plan gegenwärtiger Schrift gehörte. 

Die Aitken'ſche Anordnung beweißt offenbar, daß 
die, in dem intereſſanten Aufſatze: über den Stand⸗— 
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ſtehe ich, daß dasjenige, worin ich mich in der Anz 
ordnung der Haupttheile und beſonders des therapeu— 
ſchen Theiles von den neuern Methodologen entferne, 
lediglich aus der Reflektion auf die in der übrigen 
Heilkunde befolgte Methode hervorging, und daß ich 
weit entfernt waͤre, mir es zum Verdienſte anzurech⸗ 
nen, wenn irgend etwas davon des Beyfalles des 
unpartheyiſchen Sachkenners wuͤrdig gehalten wuͤrde. 

Hiernach faͤllt auch von ſelbſt auf, warum ich 
nicht, wie dieß Nolde und Joerg thun, die Lehre 
von der Beyſtandleiſtung bey normalen Ge— 
burten oder der Diaͤtetik der Gebaͤrenden in den 
therapeutiſchen Theil verweiſe, wohin dieſelbe offen— 
bar nicht gehoͤrt, oder mit andern nach der Patholo— 
gie in dem ſogenannten praktiſchen Theile vortrage: 
ſondern gleich auf die Phyſiologie, als die 
Propaͤdeutik, auf die fie ſich zunaͤchſt fügt, folgen 
laſſe; wie wir dieſes auch durchgehends bey den 
altern und bey einigen der neuern finden z. B. bey 
Mauriceau, Levret, Smellie, Roͤderer, 
Stein d. a., Foſter, Baudelocque, Oſian— 
der, Hand, Weid mann u. m. a. 


punkt der Seburtshülfe im Jahre 1809. 
in D eutſchland — enthaltene, Behauptung: „We⸗ 
der die Franzoſen noch die Engländer können ein der 
ſyſtematiſchen Form ſich näherndes geburtshülffliches 
Compendium aufweiſen.“ — Rückſichtlich der Letztern 
nicht ohne Ausnahme richtig feye. m. ſ. Neueſtes 
Journal d. Erfind. Theor. und Widerſpr. 
in d. geſammten Med. I. B. I. Stück. 
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Hat man ſich einmahl uͤberzeugt, es ſeye der 
ſyſtematiſchen Ordnung gemäß, der Eintheilung 
der Lehrgegenſtaͤnde in einen theoretiſchen 
und praktiſchen Theil die Trennung der 
phyſiologiſchen, pathologiſchen und the— 
rapeutiſchen Saͤtze vorzuziehen, und nimmt 
man Dieſe an: So muß man aber auch, um con: 
ſequent zu ſeyn, in die einzelnen Hauptabthei-⸗ 
lungen Nichts aufnehmen, was nicht hinein ges 
hoͤrt, wie z. B. die Unterſuchungslehre und die 
Diaͤtetik der Geburt, die ja ihrer Natur nach 
ſchlechthin nicht in den therapeutiſchen Theil ge— 
hören. Denn ſonſt it es beſſer, die zuerſt er: _ 
waͤhnte Eintheilung und ihre Benennung beyzu— 
behalten. In dieſer Hinſicht ſind die Vorzuͤge 
der aitken'ſchen Anordnung vor einigen neuern 
Verſuchen in der Methodik der Geburtshuͤlfe in 
die Augen ſpringend. Daß aber die Trennung des 
diaͤtetiſchen Theiles von dem phyſtologiſchen, — 
nämlich fo, daß man jenen erſt auf die Expoſi⸗ 
tion der pathologiſchen Verhaͤltniſſe der Geburt 
folgen läßt, — nicht ohne offenbaren Nachtheil 
> für den Zweck des Vortrages Statt haben koͤnne: 
dieß nachzuweiſen, iſt ein fluͤchtiger Blick hier— 
auf hinreichend. Monathe lang, den groͤſten Theil 
des Semeſters hindurch hoͤrt der Schuͤler von der 
Geburt reden, z. B. von der Form des Mutter— 
mundes in den verſchiedenen Perioden der Ge— 
burt, von den Veraͤnderungen, die die vorlie— 
genden Kindestheile bey langwierigen Geburten 
erleiden, von den, eine normale und abnorme 
Geburt ankuͤndigenden Erſcheinungen, von der 


Verf ſchiedenheit i in den fühlbären Zeichen, von 
dem Charakteriſtiſchen der beſondern Formen von 
Stoͤrungen; es wird ihm geſchildert, wie ſchwie— 
rig die Unterſuchung in einzelnen Faͤllen und wie 
leicht ſie in andern ſeye, wie ſchwer es z. B. oft 
ſeye, einzelne vorliegende Theile des Kindes zu 
unterſcheiden u. dal. m.: Und noch immer hat er 
keine Geburt geſehen, kann alſo durchaus keine 
richtige Vorſtellung von dem ſich machen, wovon 
ihm fo lange vorgeſprochen wird. Im patholo⸗ 
giſchen Theile werden ihm die vielfaͤltigen, oft 
hoͤchſt feinen und dem geuͤbteſten Gefuͤhle kaum 
unterſcheidbaren Beſondernheiten und Abweichun- 
gen in der Form gewiſſer Theile vom Normalzu⸗ 
ſtande geſchildert: wie kann er aber eine richtige 
Idee davon haben, und ſie ſich merken, da er ja 


durchaus nicht weis, wie jene Theile, bey nor⸗ 


malen Geburten dem Gefuͤhle ſich manifeſtiren? 
Leichter und richtiger wird er dies Alles auffaſſen 
und begreifen, wenn er, durch die Beobachtung 
normaler Geburten und eigene Unterſuchung unter 
gehoͤriger Leitung, eine richtige Vorſtellung von 
dem Hergange des Gebaͤrungsaktes wird erhal: 
ten haben. Da, wo in der Pathologie der Ge— 
burt die Rede von Störungen iſt, die, durch 
zweckwidriges Verhalten der Kreißenden, oder 
durch fehlerhaftes Benehmen der, zur Huͤlfelei⸗ 
ſtung in gewöhnlichen Faͤllen gegenwärtigen Per: 
ſonen, entſtehen, wie kann er wohl hiervon irgend 
einen richtigen Begriff erhalten: da er die diaͤ— 
tetiſchen, bey normalen Geburten zu befolgenden 
Verhaltungsregeln gar nicht kennt, gar nicht 


weis, ob, was und wie irgend Etwas, zur Er: 
leichterung und Bequemlichkeit Gebaͤrender, und 
zur Verhütung gefährlicher Zufaͤlle, unternom— 
men wird? Der pathologiſche Unterricht verliert 
hierdurch nicht nur von ſeiner Nuͤtzlichkeit, ſon⸗ 
dern der Schüler muß ſchlechthin irrige Vorſtel⸗ 
lungen und Begriffe erhalten. Mehreres hieruͤber 
wird noch unten, wo von der Unterſuchung die 
Rede iſt, vorkommen, und einige weſentliche 
Vortheile, die aus der Befolgung der vorerwaͤhn- 
ten Ordnung hervorgehen, werden in dem Dr 
tiſchen Theile berührt werden. 


Der eigentlich geburtshuͤlfliche Unter— 
richt beſteht in dem Vortrage der Regeln fuͤr die 
zu leiſtende Hülfe und in der Anleitung 
und Uebung dieſen gemaͤß wirklich zu ver⸗ 
fahren, welches das eigentliche Praktikum iſt. 
Zweckmaͤßig iſt es, die Expoſition jener Regeln mit 
der Anweiſung ſie zu realiſtren, moͤglichſt zu vereini— 
gen. Geeignet iſt es alſo, nach der Darſtellung der 
Regeln fuͤr die Pflegeleiſtung bey normalen Geburten 
den Schuͤler gleich an das Bett der Kreißenden zu 
führen und in der Anwendung jener Regeln zu unter: 
richten, wie auch, bey der Angabe des Kunſtverfah— 
rens in beſtimmten Faͤllen von Stoͤrung der Geburt, 
die operative Huͤlfe am Fantome, an Leichen oder, 
bey gerade guͤnſtiger Gelegenheit, an lebenden Indi— 
viduen gleich zu zeigen, hernach aber in beliebiger 
Zeit ſo oft zu wiederhohlen, als es zur hinreichenden 
Uebung erforderlich iſt. — Zur Uebung und Schaͤr⸗ 
fung des Urtheils und um dem Anfänger eine Fertig: 


1 
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keit zu verſchaffen, die Regeln auf vorkommende 
Faͤlle anzuwenden, iſt ein Caſuiſtikum hoͤchſt geeig⸗ 
net, worin ihm Faͤlle zur Bearbeitung und Beurtheis 
lung ſelbſt uͤbergeben werden. — 


ö. 12. 


Die in den Lehrvortrag der Geburtshuͤlfe aufzu— 
nehmende phyſtologiſche Darſtellung der Geburt darf 
aber keine bloße Wiederhohlung desjenigen ſeyn, was 
hiervon gewöhnlich in der Phyfiologie vorkoͤmmt, fon: 
dern ſie muß eine zu dem ſpeciellen Zwecke 
des Geburtshelfers beſonders bearbeitete Expo— 
ſition ſeyn, nämlich: eine ſolche Anſicht von der Ge— 
burt, ihren Bedingungen und Wirkungen zu gewaͤh— 
ren, daß darauf eine richtige Theorie der dabey zu 
leiſtenden Huͤlfe erbaut werden koͤnne. Dieſe Abſicht 
erheiſcht eine gruͤndliche Darſtellung jener Bedingun— 
gen, ihres gegenſeitigen Verhaͤltniſſes, und der Fe: 
lation, in der der Geburtsakt zu den uͤbrigen Funk⸗ 
tionen des weiblichen Koͤrpers ſteht. Dieſes ſetzt aber 
eine, mit beſonderer Hinſicht auf den erwaͤhnten 
Zweck bearbeitete, anatomiſche und phyſiologiſche Dar: 
ſtellung der bey der Geburt vorzuͤglich intereſſirten 
Organe, der Veraͤnderungen, die mit ihnen waͤh— 
rend der Schwangerſchaft vor ſich gehen, und der 
Verhaͤltniſſe, in denen ſie ſich vor, waͤhrend und nach 
der Geburt befinden, voraus. — 


Um aber dieſer Darſtellung die beſtimmte Rich— 
tung auf das ſpecielle Intereſſe des Geburtshelfers 
zu geben, duͤrfte es geeignet ſeyn, ihr Einiges von 
der Geburt und ihren Bedingungen Aber 
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haupt vorauszuſchicken, welches alſo den Inhalt 
des erſten Abſchnittes des erſten Theiles 
darſtellen wuͤrde. In dem folgenden Abſchnitte 
wuͤrde ſonach von den bey der Geburt vorzuͤg— 
lich betheiligten Gebilden gehandelt werden, 
in dem dritten von der Schwangerſchaft, in 
wiefern ihre Kenntniß in weſentlicher Beziehung auf 
eine richtige Anſicht von der Geburt ſteht, deren 
Darſtellung der Gegenſtand des letzten Abſchnit- 
tes ausmachen wird, und auf welche die vorheri— 
gen Expoſitionen offenbar in ſteter Beziehung fig 
hen muͤſſen. 


Be, u 


J. 
Von dem 


e Theite 


. 


Dieſer Theil hat eine naturhiſtoriſche Beſchreibung 
des normalen (geſundheitgemaͤßen) Herganges der 
Geburt zu geben, eine Darſtellung der Bedingungen, 
wovon dieſe Funktion abhaͤngt, der Art und Weiſe, 


wie die Natur ſie verrichtet, der Wechſelwirkung, in 


der die einzelnen, hierzu zunaͤchſt beſtimmten, orga—⸗ 
niſchen Gebilde unter ſich, mit dem uͤbrigen Koͤrper 
und der aͤuſſeren Natur ſtehen. Eine ſolche Darſtel— 
lung des Geburtsaktes erheiſcht aber eine richtige, 
auf dieſen Zweck beſonders gerichtete, anatomiſche 
und phyſiologiſche Kenntniß der bey der Geburt vor: 
zuͤglich intereſſirten Organe, der Veraͤnderungen, die 


mit ihnen waͤhrend der Schwangerſchaft vor ſich ge⸗ 
hen, und der Verhaͤltniſſe, in denen ſie ſich vor, 


waͤhrend und nach der Geburt befinden. 

Um der anatomiſchen und phyſiologiſchen Betrach— 
tung der bey der Geburt beſonders intereſſirten Ge— 
bilde die beſtimmte Richtung auf das ſpeciel— 
le Beduͤrfniß des Geburtshelfers zu geben, 
iſt es zweckmaͤßig, ihr einiges von der Geburt und 
ihren Bedingungen uberhaupt vorauszuſchicken, wo— 


\ 


ur 
don die naͤchſtfolgenden Paragraphen eine etwaige 
Ueberſicht gewaͤhren moͤgen. Der Hauptzweck dieſes 
Theiles des Lehrvortrages iſt, eine richtige Anſicht 
von dem Geburtsgeſchaͤfte zu geben: weßhalb die Ger 
genſtaͤnde ſtets mit Hinſicht auf dieſe Beziehung abge— 
handelt werden muͤſſen. 


* 


Erſter Abſchnitt. 
Von der Geburt und ihren Bedingun— 
| gen überhaupt. 
$. 14. 


Dieſer Abſchnitt iſt dem ebengeſagten zufolge zum 
Theil, als Einleitung in den erſten Theil, anzu- 


ſehen, und dient, die Geſichtspunkte zu den beſon⸗ 


dern Ruͤckſichten bey den folgenden Unterſuchungen zu 
fixiren. Hier wird der Standpunkt angedeutet, und 
in's Aug gefaßt, von dem die phyſiologiſchen Unter— 
ſuchungen ausgehen und zu dem ſie zuruͤckkehren muͤſſen. 
Obſchon der Inhalt dieſes Abſchnittes fuͤr ſich, als 
poſtulariſch, hier anzuſehen iſt, ſo kann dem gehoͤrig 
vorbereiteten Schüler (§. 8.) doch Nichts unverſtaͤnd⸗ 
lich vorkommen oder zu irrigen Begriffen Anlaß geben. 


Die Geburt iſt diejenige Verrichtung, wodurch 
das Weib ſich ſeiner Leibesfrucht durch die hierzu be— 
ſtimmten Naturkraͤfte entledigt. Die Urſache der 
Funktion des Gebaͤrens, oder die Bedingungen in de— 
ren Verein der Grund dieſes Vorganges liegt, ſind: 


Das Streben der die ae umfchlieffenden Ge 
bilde, ſich ihres Gehaltes zu entledigen, und die dies 
ſer Thaͤtigkeit entſprechende Beſchaffenheit der Frucht 
und der Wege, welche zum Durchlaſſen derſelben be— 
ſtimmt find. Jene iſt, als das Aktive bey der Ger 
burt, dieſe, als das Objekt, anzuſehen, auf wel— 
ches die Thaͤtigkett gerichtet if. 8 
Die Thätigkeit, deren Beſtimmung die Seen 
nung und Austreibung der Frucht aus dem Schooße 
der Mutter iſt, beſteht in den Contraktionen der Ge⸗ 
baͤrmutter und in der Wirkung der Bauchmuskeln 
und des Zwergfelles. Die Letztere unterſtuͤtzt die Thaͤ⸗ 
tigkeit des Uterus, durch die ſie zum Theil veranlaßt 
wird; zum Theil iſt ſie der Willkuͤhr unterworfen. 
Sie erheiſcht die Mitwirkung der Muskeln, welche 
den Rumpf, beſonders deſſen untern Theil, das 
Becken firiren, und der übrigen Reſpirations Werkzenz 
ge, mithin auch der mit dieſen in Wechſelwirkung fies 
henden Organe, in wiefern ihre Funktionen in Bezier 
hung auf jene Wirkung ſtehen. Sie nimmt bedeuten⸗ 
den Antheil an dem Geburtsgeſchaͤfte, jedoch machen 
jene bey weitem den Haupttheil der Geburtsthaͤtigkeit 
aus. Die Kraͤfte, durch welche die Natur die Frucht 
bey der Geburt heraustreibt, beruhen zu naͤchſt auf 
dem mechaniſchen und dynamiſchen Verhaͤltniſſe der 
hierzu beſtimmten und mit ihnen in naͤherer Beziehung 
ſtehenden organiſchen Gebilde, mittelbar aber, 
naͤmlich in wiefern dieſe Organe in Wechſelverein mit 
den uͤbrigen allen ſtehen, auf dem Geſammtzuſtande 
des Organismus. h 
Diier Widerſtand, auf den di Geburtsthaͤtig⸗ 

keit gerichtet iſt, wird gebildet von der Leibesfrucht 
4 | 
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7 a en, 

pin vo den Abeilen, durch welche fie bey der Geburt 
hindurch und an welchen ſie vorbey bewegt wird, 

6 dem Becken, dem Uterus, der Mutterſcheide, der 
E Scham und den uͤbrigen, im Becken befindlichen Thei— 
len. Jene, die Frucht, nimmt Antheil daran, durch 
ihre Größe, Geſtalt, Lage, Stellung und ihren Zu- 
= ſammenhang mit der Mutter, die Andern durch ihre 

Weite, Form, Ausdehnbarkeit, Nachgiebigkeit u. ſ. f. 

und einzelne derſelben, z. B. der Uterus, auch durch 

ihr dynamiſches Verhältniß. 


I 
— 


6. 15. 


Die Möglichkeit der Geburt ſetzt ein Uebergewicht 
jener Thaͤtigkeit über ihr Objekt voraus; bey gleichem 
oder entgegengeſetztem Verhaͤltniſſe erfolgt keine Ge— 
burt, ſo wenig, wie da, wo das zu Gebaͤrende ſich 
auſſerhalb der Wirfungs: Sphäre der Thaͤtigkeit befin: 
det. Und die Art und Weiſe, wie die Frucht aus 

dem Schooße der Mutter ausgeſchloſſen wird, die 
Succeſſion der einzelnen Phänomene dieſes Ereigniſſes, 
die Zeit, welche die Natur auf dieſes Geſchaͤft ver— 

wendet, kurz der Mechanismus der Geburt, beruht 
zunächft auf dem Verhaͤltniſſe zwiſchen der Geburts— 
thaͤtigkeit und ihrem Objekte. — 


5. 16. 


Gegen das Ende des neunten Monathes der 
Schwangerſchaft hin erhaͤlt die Thaͤtigkeit des Uterus 
(nach den mannigfaltigen Metamorphoſen, die ſein, 
mit dem des Foetus verſchmolzenes Leben, während 
der Schwangerſchaft durchlaͤuft) eine eigne Modifi— 
kation, die ſich als eminenter Grad von Irritabilitaͤt 


51 — 
manifeſtirt. Während der Grund und Körper des 
Uterus ſich kontrahiren, wird das untere Segment 
deſſelben expand irt. Er Öffnet ſich, die amniotiſche 
Fluͤſſigkeit, wegen Verminderung der Gebärmutter 
Höhle, gegen diefe Oeffnung hingetrieben, ſpannt 
die Eyhaͤute in Geſtalt einer ausgedehnten, mit einer 
Fluͤſſigkeit angefuͤllten Blaſe; dieſe berſten, und durch 
die fortgeſetzte und 1 nde Wirkſamkeit der Ge— 
baͤrmutter, unterſtuͤtzt von der Thaͤtigkeit der Bauch— 
muskeln und des Seele wird der Foetus durch 
die Muͤndung des Uterus, und durch die Mutter— 
ſcheide hindurch, und durch die aͤuſſere Scham zut 
Wielt gefördert. Hierauf wird durch dieſelde Wirk: 
ſamkeit der Natur, das Ey von dem Fruchthaͤlter 
gänzlich getrennt und ausgeſtoßen, worauf dann die 
Gebilde allmaͤhlig in den Zuſtand wiederkehren, in 
dem fie ſich vor der Schwangerſchaft befunden haben, | 
während andere Organe (die Bruͤſte) zu regerer Funk⸗ 
tion erwachen, und ein Geſchaͤft (die Ernaͤhrung des 
Kindes) uͤbernehmen, das mit der r Geburt gaͤnzlich 
unterbrochen worden iſt. 3 
Die Schwangerſchaft, das Wochenbett und noch 
mehr der Zuſtand der Gebaͤrenden grenzen bey dem 
Menſchen-Geſchlechte zunaͤchſt an pathologiſche Ver: 
haͤltniſſe. Das Gebaͤren iſt durchgehends mit An; 
ſtrengung, mit einigem, obgleich maͤßigem Kraͤfte⸗ 
Aufwande und einem Gefuͤhl von ſchmerzhaftem 
Drange ) verbunden. Jedoch verläuft es gewöhnlich 


* 


) Ganz ſchmerzloſe Geburten find und waren von je 
her ungewöhnlich: 


/ 8 
ohne Schaden und Gefahr. Gleich den übrigen Ver— 
richtungen des thieriſchen Koͤrpers iſt auch dieſe an 
gewiſſe Geſetze gebunden, und gleich jenen mannigfal— 
tigen Abweichungen vom gewoͤhnlichen Hergange aus— 
geſetzt nach Maßgabe der Beeinträchtigung der Vedin— 
gungen, von welchen ſte abhaͤngt. 


Erfolgt die Geburt unter der gewöhnlichen Kräf: - 
teanſtrengung, ohne beſondere Beſchwerden und 
Schmerzen, (welches unter den Geburtshelfern durch⸗ 
gehends eine leichte Geburt genannt wird), innerhalb 
einer der Leibesbeſchaffenheit angemeſſenen kurzen Zeit, 
durch die dazu beſtimmten Natnrkraͤfte allein und ohne 
Gefahr und Nachtheil fuͤr Mutter und Kind: ſo wird 
ſie Geſundheitgemaͤß, regelmaͤßig oder nor— 
mal genannt, regelwidrig oder abnorm hinge— 
gen, wenn fie von dieſer Beſchaffenheit abweicht. Te: 
der Nachtheil fuͤr Mutter oder Kind, an deſſen 


Entſtehung die Geburt urſachlichen Antheil 
nimmt, vernichtet ihren Anſpruch auf Normalität, 


weil nun ihr Zweck: unſchaͤdliche Entledigung 
des Weibes von ſeiner Leibesfrucht, durch 
die Naturkraͤfte, — nicht erreicht wird. — 


Die Leichtigkeit der Geburt und ihre Andauer 
ſind ſehr relativ, und koͤnnen im allgemeinen nicht 
beſtimmt angegeben werden. Beſonders iſt die Letztere 
hoͤchſt mannigfaltig. Die Gefahrloſigkeit und Unſchaͤd— 
lichkeit ſind das Haupt: Requifit einer normalen Ge: 
burt. Abweichungen von der gewoͤhnlichen Leichtigkeit 
und Zeit gelten nur in ſofern fuͤr Abnormitaͤten, als 
daraus Gefahr oder Nachtheil fuͤr Mutter oder Kind 
entſteht. 
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Daß aber eine Geburt normal feye, dieß bern 
het auf dem zweckmaͤßigen Vereine der Bedingungen, 
von denen dieſe Funktion abhaͤngt. 

Die normale Beſchaffenheit des Mechanismus 
der Geburt gruͤndet ſich auf die naͤmliche Beſchaffen— 
heit der Geburtsthaͤtigkeit und ihres Objektes. Wei— 
chen dieſe von dem gehörigen Verhaͤltniſſe gegen eins 
ander ab, fo wird jene geſtoͤrt, und die Gefahrloſtg⸗ 
keit und Unſchaͤdlichkeit der Geburt werden in ſofern 
und in dem Maſſe beeintraͤchtigt, als die Kraͤnkung 
des Mechanismus der Geburt nachtheilig auf die Si— 
cherheit und das Wohl von Mutter und Kind wirkt. 
Die Gefahr und der Nachtheil, die auf dieſe Art 
entſtehen, ſind ſonach mittelbare Folgen der Abnor— 
mitaͤt der Bedingungen des Mechanismus. 

Auſſer dem koͤnnen aber auch durch die Geburt 
Gefahr und Schaden entſtehen, die nicht von Stoͤrung 
ihrer Mechanik herruͤhren, die daher ohne alle Stoͤ— 
rung des mechaniſchen Herganges der Geburt Statt 
haben koͤnnen, oder doch ohne durch ſte begruͤndet zu 
werden, oder wo ſelbſt dieſe Stoͤrung die entferntere 
Folge derſelben Umſtaͤnde iſt, aus denen die nachthei⸗ 
lige Wirkung fuͤr Mutter und Kind hervorgeht. So 
koͤnnen durch die Geburt z. B. bey abnormem Zuſtande 
von Organen, die dem Einfluſſe der Geburt vorzäg:, 
lich exponirt find, und bey fehlerhafter Stimmung 
der Vitalitaͤt überhaupt, (durch die aber die Bedin: 
gungen des Mechanismus der Geburt nicht, oder nicht 
merkbar gekraͤnkt find) ſchaͤdliche Entwicklungen, Ver: 
ſchlimmerungen und gefährliche, ſelbſt toͤdtliche Er: 
eigniſſe veranlaßt werden, ohne alle Stoͤrung des Me⸗ 


\ 


chanismus derſelben. (Wie unten ausführlicher ge⸗ 
zeigt werden wird, und wovon zu mehrerer Verdeut— 
lichung hier einige der unten vorkommenden ei 


angefuͤhrt werden e —) 


6. 16. 


Die Bedingungen der Normalität der 
Geburt laſſen ſich ſonach auf folgende reduziren: 
1) Angemeſſener Zuſtand der, zur Vollbrin— 
gung der Geburt beſtimmten, Naturkräfte, 
diejenige Beſchaffenheit nämlich, welche 
der Individualitaͤt des Subjektes ent⸗ 
ſpricht. 2) Gehoͤrige, dem Verhältniffe die⸗ 
ſer Thaͤtigkeit entſprechende Beſchaffenheit 
des Objektes, und 3) Rormale Stimmung 
der Vitalität überhaupt, fo wie geſundheit⸗ 
gemäßer Zuſtand einzelner Organe insbe 


ſondere, in wiefern fie vorzüglich von der 


Geburt influirt werden. — 

U dem naͤchſten und dem darauf folgenden 
Abſchnitte werden dieſe Momente einzeln und mit 
ſteter Hinſicht auf e Schwangerſchaft und Geburt 
abgehandelt, und in dem vierten Abſchnitte wer⸗ 
den ſie in ihrem gegenſeitigen Ver aͤltniſſe, als 
die normale Geburt begründend, und, als ſolche, 
in ihrer Wechſelbeziehung mit den Übrigen orgas 
tischen Gebilden dargeſtellt. — 


Zweyter Abſchnitt. 
Von den bey der Geburt vorzüglich 
intereſſirten Theilen. 


6. 19. 


— 15 naͤhern Anſicht dieſer Bedingungen ($. 18.) iſt 
es dem Zwecke gemaͤß, eine Betrachtung der 
bey der Geburt zunaͤchſt intereffirten Theile 
vorauszuſchicken naͤmlich: der Gebilde des weiblichen 
Korpers und der Leibesfrucht (doch iſt auch dieſe, 
als Theil von jenem anzuſehen, ſo lange fie lebend im 
Schooße der Mutter ſich befindet). Offenbar muß 
bey dieſer Betrachtung das Hauptaugenmerk ſtets auf 
das Betheiligtſeyn dieſer Partieen bey der Geburt 


gerichtet ſeyn. In Hinſicht auf die Gebilde des weibe 


lichen Koͤrpers ſchraͤnkt ſie ſich auf das zeugungsfaͤhige 
Alter ein, und umfaßt die Beſchaffenheit derſelben 
ſowohl im ungeſchwaͤngerten als geſchwaͤngerten Zu— 
ſtande: in wiefern ſie eine dem Hauptzwecke des Ge⸗ 
burtshelfers entſprechende Anſicht gewaͤhret, kurz ſei—⸗ 
nem ſpeciellen Intereſſe entſpricht. 

Hier muß jede Anſicht aufgeſucht und dargeſtellt 
werden, von welcher Aufſchluß uͤber die Beziehung 


jener Theile auf die Geburt zu gewaͤrtigen if. Offen 


bar iſt es, daß diejenigen Theile, welche durch die 
Schwangerſchaft die auffallendſte Veraͤnderung und 


— 


en 
ihr eigentliches Intereſſe erhalten, in diefem Zuſtande 
betrachtet, hier am meiſten intereſſiren. — 


. 20. 


Statt der Betrachtung der, bey der Schwanger— 
ſchaft und Geburt zunaͤchſt betheiligten Partieen im 
ungeſchwaͤngerten Zuſtande, in welchem ſie im Grunde 
den Geburtshelfer nicht direkt intereſſiren, einen be— 
ſondern Abſchnitt zu widmen, ſchien mir der Kürze 
und Faßlichkeit wegen geeigneter und uͤberhaupt Na— 
tur gemäßer: Das, was ſich auf die Geſtalt, die 
Form, den Bau und die Einrichtung jener Theile 
ſowohl im ungeſchwaͤngerten, als geſchwaͤngerten Zu— 
ſtand bezieht, und für den Geburtshelfer von beſon— 
derm Intereſſe iſt, neben einander in zwey Abtheilun— 
gen oder Kapiteln, naͤmlich in dem erſten die Schil— 
derung der muͤtterlichen Theile, und in dem andern 
die Beſchreibung der Frucht vorzutragen. | 

| Daß auf die Erwähnung des Intereſſanten, was 
die einzelnen Partieen dem Geburtshelfer im unge 
ſchwaͤngerten Zuſtande darbiethen, gleich die Betrach— 
tung des geſchwaͤngerten folgt, ſcheint mir zur Leich— 
tigkeit der Ueberſicht beyzutragen und keineswegs lo— 
giſch unrichtig zu ſeyn. Schwer wuͤrde hier die Ein— 
wendung gemacht werden, „daß die Veraͤnderungen 
jener Theile waͤhrend der Schwangerſchaft erſt unter 
der Rubrik Schwangerſchaft vorkommen muͤßten, 
daß eine Definition von Schwangerſchaft vorhergehen 
mußte u. dgl.“: Da ein ſolcher Einwurf nur den 
Lehrvortrag der Phyſiologie treffen koͤnnte, hier aber 
blos einzelne phyſtologiſche Saͤtze, zum ſpeciellen 
Zwecke des Geburtshelfers beſonders bearbeitet, Zu— 
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hoͤrern vorgetragen werden, bey denen Phyſtologie 
uͤberhaupt vorausgeſetzt wird. Dieſer Punkt iſt über: 
haupt bey Behandlung und Beurtheilung des propaͤ— 
deutiſchen Theils nicht aus dem Auge zu verlieren. 
Auch brauchen die Veraͤnderungen, welche die in die— 
ſer Hinſicht wichtigſten Organe des muͤtterlichen Koͤr— 
pers während der Schwangerſchaft erleiden, nicht fo - 
ausfuͤhrlich und nach den Monathen angegeben zu 
werden, wie dieß erſt und ohnehin fuͤr die im naͤchſten 


Abſchnitte folgende Expoſition nothwendig iſt; Dage-⸗ 


gen iſt es wider die ſyſtematiſche Ordnung des Vor— 
trages, die abnormen Zuſtaͤnde gleich darauf folgen 
zu laſſen. — 


§. 21. 


Daß dieſer Abſchnitt keine bloße wiederhohlte 
Beſchreibung der bey der Geburt zunaͤchſt intereſſirten 
organiſchen Gebilde, wie ſie gewoͤhnlich in der Ana— 
tomie vorkoͤmmt, zu liefern habe, ſondern eine in 
der, fuͤr den Geburtshelfer ſpeciell intereſſauten Hin⸗ 
ſicht (naͤmlich eine ſolche Anſicht von der Geburt, ih— 
ren Bedingungen und Wirkungen zu geben, daß dar— 
auf eine richtige Theorie der dabey zu leiſtenden Huͤlfe 
erbaut werden koͤnne) bearbeitete Darſtellung derſel⸗ 
ben; daß eine ſolche Darſtellung manche Unterſuchung, 
Anſicht und Beſtimmung enthalte, die in der Anato— 
mie uͤberhaupt Theils gar nicht, Theils doch nicht ſo 
ausfuhrlich und beſtimmt vorkommen; und wie dieſe 
Gegenſtaͤnde überhaupt zu vorgedachtem Zwecke behan: 
delt werden muͤſſen: Dieß hier zu detailliren, iſt nach 

dem, was von andern (vorzuͤglich von Froriep, 
Joerg, Nolde und v. Siebold), hierin geleiſtet 
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worden iſt, uͤberfluͤſſig. Auch geht es ſchon aus dem 


Geſichtspunkte klar und unwiderſprechlich hervor, der 
fuͤr die Bearbeitung der Gegenſtaͤnde beſtimmt worden 
iſt. So wie von dem gewaͤhlten Geſichtspunkte aus 
ſich auch die Nothwendigkeit einer ſolchen Darſtellung 
laut ausſpricht. (S. 10 — 19.) 8 

Im Allgemeinen ergibt ſich hieraus der Gehalt 


und die Ausdehnung dieſes Abſchnittes, und dem 


vorgeſteckten Zwecke des Verfaſſers genuͤgt es, hier 


zu erinnern: daß es geeignet ſeyn moͤchte, neben der, 


der eden erwaͤhnten Beſtimmung entſprechenden Ab— 
handlung des weiblichen Beckens, der Gebär: 
mutter, der Scheide und der aͤußern Scham, 
einen Blick auf diejenigen Organe zu werfen, 
und auf ihr Verhaͤltniß zur Geburt hinzudeuten, die 
außer dem Uterus zunaͤchſt eine thaͤtige Rolle 
bey dem Geburtsakte ſpielen, und vorzuͤglich 


auf ihre Verbindung, ihre Richtung und Lage gegen 
einander aufmerkſam zu machen, welches zu einer 
richtigen Anſicht von der Direktion und dem Maße 


ihrer Wirkſamkeit und von dem Antheile, den ſie an 


der Geburt nehmen, durchaus nothwendig iſt; fer- 


ner: der übrigen, außer den Genitalien, an und im 
Becken gelegenen Theile — in wiefern ſie Mitantheil 
an der Bildung des Becken- Raumes nehmen, und 
bey der Schwangerſchaft und Geburt in Anſpruch ge: 
nommen werden und auf dieſe Zuſtaͤnde influiren, — 
Erwähnung zu machen (rückfichtlich ihrer mechaniſchen 
Verhaͤltniſſe: ihrer Lage, Richtung, Geſtalt u. ſ. f.). 

Wegen der Wechſelbeziehung, in der die Bruͤſte 
und der Uterus auf einander ſtehen, und des Inte— 
reſſe halben, daß hieraus ſowohl in phyſiologiſcher, 


a 


— 


| | als in pathologiſcher und auch in ther apeutiſcher Hin⸗ 


ſicht fuͤr den Geburtshelfer entſteht, verdienen auch 
ſie einigen Raum in dieſem Abſchnitte. Außer dem 
Werthe, den ſie in ſemiotiſcher Hinſicht (in wiefern 
fie Kennzeichen der Schwangerſchaft, der Art derfel: 
ben, des Lebens und des Todes des Kindes abgeben) 
haben, iſt es der zwiſchen ihnen und der Gebaͤrmutter 
eintretende Gegenſatz von Regſamkeit der Vitalität, 
der fie in eigentlich geburtshuͤflicher Hinſicht intereſ— 
ſant, ſie dem Geburtshelfer vorzuͤglich wichtig macht. 
Dieſer Gegeuſatz kann leicht geſtoͤrt werden, und in 
Hinſicht der Wiederherſtellung feiner Normalität, die 
in die Sphaͤre des Geburtshelfers faͤllt, laͤßt ſich von 
der Beachtung jener Antitheſe weſentlicher Vortheil ge— 
waͤrtigen. Zur fernern Verfolgung und zur weitern 
Aufhellung dieſes Gegenſtandes iſt eine forgfältige Re 
flektion auf die Struktur und Einrichtung der Bruͤſte, 
auf ihr gegenſeitiges Thaͤtigkeitsverhaͤltniß mit dem 
Uterin⸗Syſteme und ihre ſowohl dynamiſche als ma? 
terielle Beziehungen uͤberhaupt durchaus erforderlich. 
Weshalb die Aufmerkſamkeit durch gaͤnzliches Ueber⸗ 
gehen derſelben nicht davon abgezogen werden darf, 
vielmehr beſonders darauf hinzuleiten, und dem an- 
gehenden Geburtshelfer der Standort zu zeigen iſt, 
der die intereſſanteſte Anſicht gewaͤhret. — Der Verf. 
kann ſonach der Behauptung des ſchaͤtzbaren Herrn 
Nolde nicht beyſtimmen: Daß die weiblichen Bruͤſte 
in gar keiner befondern Relation zu dem Zwecke unſrer 
Doktrin ſtehen ..... Daß fie die Aufmerkſamkeit 
des Geburtshelfers nur verdienen, in ſofern ſie ihm 
einige nicht einmahl ganz ſichere und zuverlaͤßige 
Kennzeichen für die Gegenwart einer Schwangerſchafk 
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oder einer beſondern Abart derſelben darbiethen RE 
’ (a: a. O. 2 95.) 


Offenbar iſt es geeignet, von der Unterſuchung 
des Beckens vermittelſt Werkzeugen oder der Hand 
da zuhandeln, wo von der Form, Weite und Rich— 
tung deſſelben, von ihrem Einfluſſe auf die Geburt 
und von der Wichtigkeit und dem Nutzen einer genauen 
Beſtimmung und Angabe dieſer Verhaͤltniſſe fuͤr den 
Geburtshelfer — die Rede iſt. Der Anfaͤnger erhaͤlt 
ja dadurch gleich Antwort auf eine Frage, die ſich 
ihm nothwendig von ſelbſt aufwirft, und hier gauz 
an ihrer rechten Stelle iſt, naͤmlich: ob man jene 
Verhaͤltniſſe auch am lebendigen weiblichen Koͤrper 
wirklich bemeſſen und wie dieß geſchehen koͤnne? Seit 
der Einfuͤhrung der erwähnten Unterſuchungs- Weiſe 
iſt ſie auch durchgehends an dieſem Orte abgehandelt 
worden. Wie wir es z. B. bey Stein d. d., bey 
Baudelocque und Oſiander finden und auch 
Hand es verlangt. Einige Neuern haben hiervon, 
aber entſchieden mit Unrecht, eine Ausnahme gemacht, 
und die ganze Lehre von der Unterſuchung uͤberhaupt 
in den ſogenannten praktiſchen oder in den therapeu⸗ 
tiſchen Theil derwieſen. — an, 

8 M 

Das andere Capitel dieſes Abſchnittes 
enthält eine aus demſelben Geſichtspunkte entworfene 
Beſchreibung der Frucht, naͤmlich: ihrer Huͤlle 
oder der Ey haute, der übrigen zum Foetus gehoͤ— 


rigen Theile: der Plazenta, der Nabelſchnur 
und der Fruchtwaſſer; und des Foetus. 
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Es iſt ganz natuͤrlich und in die ig fallend ‚ 
daß, da die Kennzeichen der Schwangerſchaft 
ſich nicht allein auf die Erſcheinungen am weiblichen 
Koͤrper einſchraͤnken, ſondern auch auf die Frucht be— 
ziehen, — erſt nach der Betrachtung von dieſer jene 
Zeichen vollſtaͤndig abgehandelt werden koͤnnen. — 

Und eben ſo natuͤrlich iſt es, die Lehre von der 
Unterſuchung (naͤmlich von der Manualunterſu— 


chung) gerade da zu geben, wo von den Veraͤnderun— 


gen jener Theile während der Schwangerfchaft gehan— 


delt wird; wie wir beydes durchgehends bey den 


Aeltern und vorzuͤglich von Smellie und Aitken 
ganz zweckmaͤßig befolgt finden (wovon aber Mehrere 
der Neuern abgewichen find). Denn die Explora— 


tion vermittelſt der Hand iſt ja das wichtigſte, 


das Hauptmittel, die Veraͤnderungen zu erforſchen 
und auszumitteln, die, als Zeichen der Schwanger— 
ſchaft, bey der Dyagnoſtik von dieſer benutzt werden 
und als ſolche den groͤßten Werth haben; und muß 
alſo nothwendig vor der Lehre von den Kennzeichen 
der Schwangerſchaft, von der Wuͤrdigung und Beur— 
theilung jener Merkmahle und Veraͤnderungen abge— 
handelt werden. Um dasjenige, was von den Kenn— 
zeichen der Schwangerſchaft z. B. von den Veraͤnde— 
rungen am Muttermunde geſagt wird, nur zu ver— 
ſtehen, muß ja die Anweiſung zum Unterſuchen noth—⸗ 
wendig vorausgehen. Wenn man aber vollends, wie 
einige Neuere, erſt, — nachdem man eine Schilde— 
rung jener Theile gemacht hat, nachdem man die 
Phyſiologie der Schwangerſchaft und Geburt und die 
Lehre von ihren mannichfaltigen krankhaften Zuflans 
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den abgehandelt hat, — zum Vortrage der Unterſu— 
chungslehre ſchreitet: wie iſt es da möglich, daß der 
Schuͤler einen richtigen Begriff von den vorgetrage— 
nen Dingen erhalte? Wochen und Monathe lang wird 
ihm von Zeichen, von Merkmahlen und Veraͤnderun— 
gen, von Abweichungen von der gewöhnlichen Form ıc. 
geſprochen, von welchem Allem er ſchlechthin keine 

1 Vorſtellung haben kann. Dieß kam mir oft 
vor, als wenn man waͤhrend eines Schauſpie— 
les bey nicht aufgezogenem Vorhange, ſich 
die Muͤhe gaͤbe, den Anweſenden die Vorſtellungen, 
die Geſtalt, Tracht, Stellung, Gebehrden, Reden 
und Handlungen der Spielenden, die Verzierungen 
der Buͤhne, kurz das ganze Schauſpiel mit Worten 
zu ſchildern, und — erſt am Ende den Vorhang auf 
zoͤge. Offenbar gibt jenes Verfahren Anlaß zu un 
vollkommenen irrigen Vorſtellungen, zu falſchen und 
ſchaͤdlichen Begriffen, und es geht dabey die, für die 


hloͤchſt wichtige Uebung im Unterſuchen durchaus erfor; 


derliche Zeit verloren. Ueberfluͤßig wäre es, (nämlich 
fuͤr mich) hier von der Wichtigkeit der Fertigkeit im 
Unterſuchen zu reden. 8 
Der Ungrund der Behauptung: die Unter ſuchung, 
weil ſie eine mechaniſche Verrichtung iſt, mit der Hand 
oder mit Werkzeugen vorgenommen wird, gehoͤre 
darum in den therapeutiſchen oder in den praktiſchen 
Theil, der Geburtshuͤlfe, — faͤllt von ſelbſt auf. Die 
Unterſuchung hat fuͤr ſich mit der Geburtshuͤlfe gar 
nichts gemein. Nichtſchwangere, Schwangere und 
Gebaͤrende koͤnnen unterſucht werden, ohne nur die 
entfernteſte Abſicht zu haben, helfen zu wollen; und 
da, wo dieſes auch die Abſicht iſt, iſt die Beſtimmung 
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der Unterſuchung doch nicht, zu helfen, ſondern 
ſich von dem Stande der Sache zu unterrichten. Ue⸗ 
brigens werden die Leichenzergliederungen ja auch 
mit Inſtrumenten verrichtet, und find ſehr zuſam— 
mengeſetzte mechaniſche Verrichtungen: und doch wird 
Niemand die Anatomie zu dem praktiſchen Theile 
der Heilkunſt rechnen. Eben ſo gehoͤrt die Unterſu— 
chung des Aderſchlages (das Pulsfuͤhlen und unend— 
lich viel anderes Fuͤhlen und Betaſten, welches bey 
Geſunden und Kranken in unendlich vielen andern 
Abſichten, als gerade um zu kuriren, unternommen 
werden kann) gewiß nicht in die Therapie. 


Dritter Abſchnitt. 
Von der Schwangerſchaft. 


$. 24. 
Die Geburt wird waͤhrend der Schwangerſchaft vor— 
bereitet. Mit der Entwicklung der Frucht entwickeln 
ſich die Bedingungen zu ihrer Lostrennung und Aus 
ſchließung. Um alſo eine gruͤndliche Einſicht in die 
Bedingungen zu erhalten, von denen der Normalzu— 
ſtand der Geburtsverrichtung abhaͤngt, hierzu wird 
aber nothwendig erfordert, Kenntniß der Art und 
Weiſe, wie dieſe Bedingungen durch die Schwanger— 
ſchaft vorbereitet werden, kurz der innern Beziehung, 


in der dieſe Funktion auf die Geburt ſteht, ſo wie 


auch der Natur der Schwangerſchafts-Prozeſſe, in 
wiefern ſie auf die Bedingungen der Geburt influiren. 
Verſchieden iſt aber das Verhaͤltniß der Bedin— 
gungen der Geburt uͤberhaupt nach den verſchiedenen 
Perioden der Schwangerſchaft, in deren jeder aber 
die Geburt erfolgen kann. Der Geburtshelfer muß 
alſo dieſes Verhaͤltniß in jedem Zeitpunkte der Schwan— 
gerſchaft zu ſchaͤtzen wiſſen, welches die Einſicht in 
das Innere dieſes Verhaͤltniſſes und feiner Cauſal— 
Beziehungen vorausſetzt und das Vermoͤgen, die ver— 
ſchiedenen Perioden der Schwangerſchaft mit gehört 


ger Beſtimmtheit angeben zu Finnen. Offenbar wird 
dieſes auch in den Fällen erfordert, die ein prophilak— 
tiſches geburtshuͤlfliches Verfahren erheiſchen. — er 

Hieraus fließt alſo in die Augen fallend die Noth. 
wendigkeit für den Geburtshelfer 1) einer genauen 
Kenntniß aller Erſcheinungen, welche durch 
die, durch die Schwangerſchaft im Körper 
geſetzen Veraͤnderungen hervor gebracht 
werden, und 2) der Einſicht in das Innere 

dieſer Funktion; dieſes beruhet aber auf dem 
gegenſeitigen Rapport zwiſchen Mutter und Kind und 
auf dem Verhaͤltniſſe der Schwangerſchaft zu den 
übrigen vitalen Funktionen. 

Auch ergiebt ſich aus dem ſo eben und dem in der 
Einleitung (§. 10.) Vorgetragenen die Zweckmäßig 
keit der Auf nahme einer, in eben erwaͤhnter Hi 
ſicht bearbeiteten, phyſtologiſchen Darſtellung der 

Schwangerſchaft in den Vortrag des propaͤdeutiſchen 
Theils der Geburtshuͤlfe. Dagegen iſt alles auf die— 
ſen beſondern Zweck ſich 1 575 Beziehende davon 1 f 
zuſchließen. 

Die Schwangerschaft intereſſirt den Sekten 
zunaͤchſt nur durch ihre Beziehung auf die Bedingun— 
gen der Geburt. Nur in Hinſicht auf das Gebären iſt 
das ſchwangere Weib das Objekt der Geburtshuͤlfe. 
Anderweitige phyſiologiſche Betrachtungen, wodurch 
und wie dieſer Zuſtand hervorgebracht wird, wie auch 
die pathologiſchen Verhaͤltniſſe der Schwangern, in 
wiefern ſie ſich nicht auf die Geburt beziehen, ſind 
nicht in den Vortrag aufzunehmen. ($. 10.) 


— 


Er ſtes ECapitel 


Von den Erſcheinungen und Zeichen 
der Schwangerſchaft. 


g. 25. 


Dieſe Abtheilung hat eine getreue Schilderung aller 
Erſcheinungen zu geben, welche die normale Schwan— 
gerſchaft entweder oft, oder gewoͤhnlich begleiten oder 
immer mit ihr gegenwaͤrtig ſind. Dieſe Erſcheinungen 
muͤſſen nach beſondern Zeitabſchniten, nämlich nach den 
Monathen, in ihrer Coexiſtenz und ordentlichen Fol 
genreihe dargeſtellt werden, nebſt Angabe des Eigen— 
thuͤmlichen der einfachen und vielfachen, der erſten und 
mehrmahligen Schwangerſchaft; fie muͤſſen nach ihrer 
Natur, ihren Urſachen und nach ihrem Werthe als 
Zeichen der Schwangerſchaft, oder nach der Zuver— 
laͤßigkeit, die fie in diagnoſtiſcher Hinſicht gewaͤhren, 
geſondert werden, und der Anfaͤnger iſt hierauf vor— 
zuͤglich aufmerkſam zu machen: Da die Unterſcheidung 
und Erkenntniß der Schwangerſchaft, die Beurthei⸗ 
lung ihrer Beſchaffenheit, und die Beſtimmung ihrer 
Perioden oft ſo Aube ſchwierig und dabey von ſo 
großer Wichtigkeit iſt. 

Zuerſt dürften hier die, dem Geſichte und Ge: 
fuͤhle ſich darbiethenden Erſcheinungen an den bey 
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der Schwangerſchaft zunaͤchſt intereſſirten Theilen und 
an den Bruͤſten, und die Veraͤnderungen der raͤumli⸗ 
chen Verhaͤltniſſe der Frucht, nach den erwaͤhnten 
Zeit-Abſchnitten, geſchildert werden, hierauf aber, 
nach groͤßern Zeiträumen, die am uͤbrigen muͤtterli— 
chen Körper wahrnehmbaren Merkmahle und Erſchei⸗ 
nungen der Schwangerſchaft. 

Was die auf die Natur der Sch ange; 8 
ſchafts⸗ Erſcheinungen ſich beziehende Claſſifika⸗ 
tion derſelben anbetrifft, fo wurde, um ſte voll ſtaͤndig 
zu liefern, eine phyſtologiſche Entwicklung aller jener 
Erſcheinungen offenbar durchaus erforderlich ſeyn. Es 
duͤrfte alſo einſtweilen genuͤgen, dieſelben nach der nds 
hern oder entferntern ur fachlichen Bezie⸗ 
hung, in der fie auf die Veränderungen der bey der 
Schwangerſchaft zunaͤchſt betheiligten Organe zu ſtehen 
ſcheinen, einzutheilen. Dieſemnach wurden zar er: 
ſten Claſſe gezählt werden duͤrfen: das Al Shleiben 
der Reinigung, Die ordnungsmaͤßigen V Veraͤnderungen 
am Unterleibe, und die Veraͤnderungen der Lage, 
Richtung und Form des Muttermundes; die Erfcheiz 
nungen an den Bruͤſten, die Veraͤnderungen an der 
Scheide und aͤußern Scham, die wahrnehmbaren Be— 
wegungen des Kindes, die vom Drucke der am Um: 
fang zunehmenden Gebaͤrmutter auf die benachbarten 
Theile herrührenden Erſcheinungen, wie die Kindes: 
adern, das Anſchwellen der Fuͤſſe, u. dgl. m.; zu der 
And ern aber: die Aeußerungen einer alterirten Stim⸗ 
mung des Gehirns und des Nervenſyſtems, die Er: 
ſcheinungen, welche die Veraͤnderung der Thaͤtigkeit 
des Reproduktionsſyſtems darbietet, die Phaͤnomene 
einer Affektion der Hautfunktion u. f. f. 
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Wegen der Aehnlichkeit der Schwangerſchaft mit 
dem Aeuſſern gewiſſer Krankheiten, und weil es oft ſo 
ſchwierig (und zuweilen unmöglich) iſt, jene von dies 
ſen ſowohl, als die normale Schwangerſchaft von ge— 
wiſſen abnormen Verhaͤltniſſen derſelben (der Schwan: 
gerſchaft auſſerhalb der Gebärmutter, der Schwan; 
gerſchaft mit einer Mole, mit abgeſtorbenem Foͤtus) 
zu unterſcheiden: ſo iſt es zweckmaͤßig und hier ganz 
an ſeinem Orte, — neben der ſorgfaͤltigen Angabe der 
Erſcheinungen, aus denen die Erkenntniß (Ty) 
der Schwangerſchaft geſchoͤpft wird, — die Merk— 
mahle und Umſtaͤnde anzugeben, durch deren Beruͤck— 
ſichtigung man zur Unterſcheidung (Ayr&cıs) der 
Schwangerſchaft von den, dem Aeuſſern nach, ihr 
aͤhnlichen Zuſtaͤnden gelangt, und zur Unterſcheidung 
des Normalzuſtandes der Schwangerſchaft von 1 
fehlerhaften Verhaͤltniſſen. 

Da die Nefleftion auf die mit der Schwanger- 
ſchaft gemeinſchaftlichen Züge einzelner Krankheiten 
ein Mittel iſt, die Schwangerſchaft richtiger und ſiche⸗ 
rer zu erkennen, und da durch die Nebeneinander— 
ſtellung und Vergleichungen der Erſcheinungen dieſer 
beyden Zuſtaͤnde die Eigenthümlichkeit, der 
befondere Charakter des Erſtern (der Schwan— 
gerſchaft) immer mehr hervorgehoben und fe— 
ſter beſtimmt wird, fo iſt offenbar, daß dieſe Re— 
flektion nicht in den pathologiſchen Theil gehöre, (mo: 
hin ſie von Hr. Nolde verwieſen wird) — ſo wenig, 
wie die Schwangerſchaft z. B. in die Lehre von der 
Bauchwaſſerſucht gehoͤrt, in der aber mit Recht auf 
die Unterſcheidungsmerkmahle zwiſchen beyden veflefs 


tirt wird —: ſondern da an ihrem Orte ſeye, wo 
von den Zeichen und Merkmahlen zur Erkenntniß der 
Schwangerſchaft gehandelt wird. Uebrigens muß die 
Vergleichung der Schwangerſchaft mit lden ihr Ahnli: 
chen Krankheiten, fo ausführlich angeſtellt werden, 
als es die Wichtigkeit der Sache und die Faßlichkeit 
fuͤr gehoͤrig Vorbereitete erheiſcht. Nur iſt zur Ver⸗ 
meidung unnoͤthiger Weitlaͤuftigkeiten nicht aus dem 
Auge zu laſſen: daß nicht fo ſehr eine wiederhohlte 
Schilderung jener Krankheiten, die mit Recht, als be⸗ 
kannt, vorausgeſetzt werden, als vielmehr die An— 
gabe der Merkmahle und Umſtaͤnde hierher gehoͤre, 
wodurch ſich die Schwangerſchaft von ihnen unters 
ſcheidet. — Eben fo geeignet iſt es, wie geſagt, hier 
auch die Merkmahle zu wuͤrdigen, durch die ſich die 
normale Schwangerſchaft von ihren vorerwaͤhnten ab: 
normen Verhaͤltniſſen (deren Kenntniß mit demſelben 
Rechte vorausgeſetzt wird) unterſcheidet, und auf ihre 
hoͤchſt ſchwierig auszumittelnde Complikation aufmerk— 
ſam zu machen. Was aber den Einfluß dieſer Com: 
plikation, ſo wie der die Schwangerſchaft begleiten— 
den, ihr aͤhnlichen oder nicht aͤhnlichen Krankheiten 
auf die Geburt betrifft, ſo gehoͤrt die Betrachtung 
deſſelben in die Pathologie der Geburt, und hierüber, 
fo wie über das Vorherige ſ. m. unten $. 46. 

Auch iſt hier das Noͤthige über die Berechnung 
der Schwangerſchaft vorzutragen. 


— 


n Capitel. 


Von der Beziehung der Schwangerſchaft 
auf die Bedingungen der Geburt. 


§. 27. 


Um die erforderliche Ansicht von der Vorbereitung 
der Geburt waͤhrend ber Schwangerſchaft und von 
dem Einfluſſe, den dieſe auf die Bedingungen von 
jener hat, zu erhalten, iſt es durchaus nothwendig, 
auch einen Blick auf das Innere der Schwangerſchaft 
zu werfen, auf das Verhaͤltniß uͤberhanpt, das durch 
die Schwangerſchaft im Körper geſetzt iſt, und auf die 
gegenſeitige Relation zwiſchen der Mutter und ihrer 
Leibesfrucht. An ch in pathologiſcher Diuficht iſt, zur 
Ausmittlung der Cauſalbeziehung, in der die Schwan; 
gerſchaft auf die Geburt ſteht, zur Beſtimmung des 
urfachlichen Antheiles, der dadurch geſetzten Wirkung 
und Folgen und zur rationellen Huͤlfeleiſtung, eine 
gruͤndliche Einſicht in die erwähnten Verhaͤltutſſe ſchlecht⸗ 
hin erforderlich. RR, 

Um aber hierin ganz zur klaren Anſicht zu gelan⸗ 
gen, dies wuͤrde eine vollendete Conſtruktion aller 
Schwangerſchaftsvorgaͤnge vorausſetzen. In dieſer 
Hinſicht laͤßt aber der Phyſtolog dem Geburtshelfer 
freilich noch vieles zu wüͤnſchen uͤbrig. Allein ein au 


ſich in feinen Beziehungen und Wirkungen intereſſan⸗ 
ter Gegenſtand verliert darum nichts von feiner Mich: 
tigkeit, weil man uͤber ſeine Erklaͤrung noch nicht 
ganz im reinen iſt, und der Lehrer darf gewiß nicht 
alles das, woruͤber noch keine volle Gewißheit exiſtirt, 
als unnuͤtz oder den Geburtshelfer nicht angehend, 
abweiſen. Gerade da, wo es an hinreichenden Vor— 
arbeiten fehlt, iſt es vorzuͤglich nothwendig, die An: 
faͤnger aufmerkſam zu machen, ſie auf die Geſichts⸗ 
punkte hinzuweiſen, von denen aus ſie fortgeſetzt wer: 
den muͤſſen; ihnen die wichtigen Bedurfniſſe und 
Luͤcken zu zeigen, deren Ausfuͤllung zur gruͤndlichen 
Einſicht fo unentbehrlich iſt. Nur auf ſolche Art wer: 
den ſie in den Stand geſetzt, zweckmaͤßig zu wirken, 
und einſt ſelbſt zur Erweiterung der Doktrin beyzu— 
tragen. | 
Offenbar iſt es unrecht, wenn einer der verdien— 
teſten Schriftſteller um die wiſſenſchaftliche Darſtellung 
der Geburtshuͤlfe der naͤheren Betrachtung des Lebens⸗ 
verkehrs zwiſchen Mutter und Kind und der eigen: 
thuͤmlichen Oekonomie des letztern, das befordere In⸗ 
tereſſe für den ſpeciellen Zweck des Geburtshelfers ab: 
ſpricht, und Andere dieſen Gegenſtand ganz uͤberge⸗ 
hen. Ein Blick hierauf zeigt dies zur Genuͤge. Die 
jenen Verkehr vermittelnde Verbindung zwiſchen dem 
Embrio und der Mutter wird mit der Geburt aufge: 
hoben, und waͤhrend der Schwangerſchaft wird dies 
vorbereitet. Das Verhaͤltniß dieſer Verbindung iſt 
verſchieden nach Maßgabe des in der Schwangerſchaft 
ſich nicht gleichmaͤßig verhaltenden Verkehrs zwiſchen 
Mutter und Kind, und wird durch gewiſſe Stoͤrungen 
des Normalzuſtandes mannigfaltig modifieirt. 


— 
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Bey gewiſſen Störungen des Normalverhaͤltniſ⸗ 
ſes des Verkehrs wird das Wohl von Mutter und 
Kind beeintraͤchtigt, welches ein Handeln von Seite 
des Geburtshelfers erheiſcht. Dieſes aber, um ra: 
tionell zu ſeyn, erfordert Einſicht in die Natur jenes 
Verkehrs, in die Beziehung, in der er zur Mutter 
und auf die Frucht ſteht, Einſicht in die eigenthuͤm⸗ 
liche Lebensoͤkonomie der letztern, und zur Schaͤtzung 
und Beſtimmung dieſer Beziehung, Kenntniß der Ver⸗ 
änderungen, die der Verkehr während der Schwan: 
gerſchaft erleidet, der Bedingungen, von denen er ab— 
hängt, des ihn vermittelnden Apparates und der Vers 
bindung zwiſchen der Frucht und dem Uterus. Der 
Theil des wahrend der Schwangerſchaft exiſtirenden 
Verkehrs, welcher noch nach der Geburt des Kindes 
fortdauert, und ihm bis zum gehoͤrigen Zuſtande ge— 
brachten Athmungsproceſſe unentbehrlich iſt (der durch 
die Plazenta vermittelte Verkehr), kann bekanntlich 


bey gewiſſen Abnormitaͤten der Geburt mannigfaltig 


beeintraͤchtigt werden. Um aber einzuſehen, ob und 


in wie fern dieſes geſchehe, und worin dieſe Beein; 
traͤchtigung beſtehe, find jene Einſichten offenbar un⸗ 


umgaͤnglich nothwendig. 


28. 

Bey der naͤh hern Betrachtung der Se 
ſchaft, um zu einer ſo viel wie woͤglich richtigen An⸗ 
ſicht von der Funktion des Gebaͤrens, ihren Bedin⸗ 
gungen und Geſetzen zu gelangen, genuͤgt es nicht, 


bloß ihre mechaniſche Verhaͤltniſſe zu beruͤckſichtigen, 


oder ſie z. B. als den Zuſtand des Weibes zu beſtim⸗ 
men, in dem ſich ein durch einen fruchtbaren Beys 


ſchlaf erzeugter Korper befindet, ſondern ſie muß auch 


von ihrer dynamiſchen Seite angeſehen werden. Der 
Schuͤler muß dieſer großen Funktion, in allen dem 
Geburtshelfer ſpeciell intereſſanten Ruͤckſichten, ſo nahe 
wie moͤglich gefuͤhrt, ſein Blick muß auf das Innere 
dieſer Verrichtung gerichtet werden: auf die Funktion 


des Uterus, fein Verhaͤltniß zur übrigen Oekonomie 


und feinen Rapport mit der Frucht. Die Schwan: 


gerſchaft muß als die rege, thaͤtige, mächtige Lebens 


funktion betrachtet werden, wodurch im muͤtterlichen 
Koͤrper die Bedingungen zur Ernaͤhrung, Entwicklung 


und zum Wachsthume der in ihm enthaltenen Frucht 


geſetzt werden, und die Lostrennung und Austreibung 
derſelben vorbereitet, und waͤhrend welcher zugleich 
die Quelle zur Ernährung des Kindes auſſerhalb dem 
muͤtterlichen Schooße eröffnet wird; fie muß in ihrer 
Wechſelbeziehung mit den uͤbrigen Verrichtungen des 
Organismus, und dieſer in ſeiner veraͤnderten Rela⸗ 


tion zur aͤuſſern Natur, und uͤberhaupt muß das 


eigenthuͤmliche Verhaͤltniß dargeſtellt werden, in dem 


ſich das Weib als ſchwanger befindet. Es muß auch 


jenes innere Verhaͤltniß in ſeiner Verſchiedenheit nach 


den Epochen der Schwangerſchaft betrachtet werden, 
da ja das Weib zu jeder Zeit der Schwangerſchaft ge: 
baͤren, oder in Gefahr zu gebaͤren, gerathen kann, und 
auf die mannigfaltigſte Art Gegenſtand der Geburts; 
huͤlfe wird. Nur von demjenigen iſt aber eine zweck 
maͤßige und rationelle Behandlung des gebaͤrenden 
Weibes in abnormen Faͤllen zu gewaͤrtigen, der mit 
den inneren Verhaͤltniſſen wenigſtens den Hauptmo⸗ 
menten nach bekannt iſt, denn (wie der treffliche 
W. J. Schmitt in dem Erſten feiner geburtshuͤlf; 
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lichen Fragmente — Wien 1804. — richtig ber 
merkt) „immer wird er (der Kuͤnſtler) auf das 
Organ durch den Organismus und auf den 
Organismus durch das Organ wirken, ja er 
wird ſich zu dem Begriffe des einzelnen Or— 
ganes ohne den des ganzen Organismus 
nicht einmahl erheben koͤnnen.“ 

Niemand wird uͤbrigens in Abrede ſtellen, daß 
eine von ſolchen Geſichtspunkten ausgehende Betrach— 
tung der Weg ſeye, zu einer richtigen Anficht von dem 
Einfluſſe der Schwangerſchaft auf die Bedingungen 
der Geburt zu gelangen. ) 

Hierauf iſt aber auch in den neuern Lehr- und 
Handbuͤchern der Geburtshuͤlfe nicht hinreichende, 
durchgehends aber gar keine Ruͤckſicht genommen wor— 
den, und der Verfaſſer der neueſten Schrift uͤber ſy— 
ſtematiſche Darſtellung der Geburtshuͤlfe, Hr. Nolde, 
legt meiner Ueberzeugung nach bey weitem nicht den 
angemeſſenen Werth hierauf. So z. B. duͤrfte es der 
Wichtigkeit des Gegenſtandes gewiß nicht entſprechen, 


f 


©) Eine ſolche Betrachtung führt nothwendig den An: 
fänger ſelbſt ſchon auf die Lücken, welche die Phys 
ſiologie hier offen ließ, und es iſt zweckmäßig, ſie 
ihm recht vor Augen zu ſtellen: da das große In⸗ 
tereſſe des Gegenſtandes in techniſcher Hinſicht und 
die ſich dem Geburtshelfer darbiethende Gelegenheit 
zu Beobachtungen und Forſchungen ihn vorzugs— 
weiſe aufmuntert und in den Stand ſetzt, zur Er— 
weiterung der Wiſſenſchaft von dieſer Seite bey— 
zutragen. 


2 
wenn man bey der Angabe der Art, wie er behan⸗ 
delt werden ſollte, ſich beſchraͤnkt zu ſagen: „Einige 
Bemerkungen über die durch die Schwangerſchaft ver? 
änderte Subſtanz der Gebaͤrmutter halte ich auch nicht 
für uͤberfluͤßig. Sie dienen uͤberdem zur Vollſtaͤndig⸗ 
keit der Unterſuchung und koͤnnen daher. 38 . | 
mitgenommen werden. Endlich aber verdient die 
Veraͤnderung der Gebaͤrmutter in Ruͤckſicht ihrer Funk⸗ 
tion außer der Schwaugerſchaft gleichfalls eine kurze 
Erwähnung, ſofern dieſe Veraͤnderung in der Folge 
noch unter den Zeichen der Sch wangerſchaft 
mit aufgeführt werden muß.“ 

Der Funktion des Uterus im ungefchwängerten 
Zuſtande Erwaͤhnung zu thun, haͤlt man nicht fuͤr un⸗ 
geeignet: allein fuͤr weniger wichtig achtet man es, 
oder für uͤberflüßig, feine Funktion, feine Wirkſam⸗ 
keit, ſein inneres Lebensverhaͤltniß in dem Zuſtande 
zu betrachten, in dem er erſt fein eigentliches In, 
tereſſe für den Geburtshelfer erhaͤlt, ſich zu der be 
wunderungswuͤrdigſten Funktion (der Geburt), wobey 
er die Hauptrolle ſpielt, vorbereitet; in welchem er 
vom Geburtshelfer zum Hauptgeßchtspunkte in jedem 
Momente feines Handelns gemacht, und auf die man: 
nigfaltigſte Weiſe in Anſpruch genommen wird; in 
welchem er das Medium iſt, durch welches der Kuͤnſt⸗ 
ler wirkt, das Agens, mit dem er feine Kräfte zu 
vereinigen oder dem er ſie anzupaſſen ſtrebt. Kurz, 
das Wichtigſte an dem wichtigſten Organe uͤbergeht 
man, oder beſchraͤnkt ſich, ſtuͤchtig bloß auf das 


Aeußere in ſo fern hinzudeuten, als es zu anderem 


Zwecke, nehmlich in ſemiotiſcher Hinſicht dienen kann. 
Die Diagnoſis der Schwangerſchaft (ſo wichtig ſie 
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auch dem Geburtshelfer iſt), darf und kann aber nicht 
der einzige Zweck der, in die ſyſtematiſche Darſtellung 
der Geburtshuͤlfe aufzunehmenden, Saͤtze aus der 
Phyſiologie dieſer Funktion ſeyn. Vielmehr iſt ſie im 
Grunde, in Beziehung auf das Syſtem, ein Neben— 
zweck. Denn Schwangerſchaft wird vorausgeſetzt, 
und nur unter dieſer Vorausſetzung iſt das Weib Ob— 
jekt der Geburtshuͤlfe. Damit aber die in die ſyſte⸗ 
matiſche Darſtellung der Geburtshuͤlfe aufzunehmende 
Schwangerſchaftslehre ihrer Beſtimmung entſpreche, 
muß ſie ganz etwas anderes noch enthalten, als eine 
bloße Aufzählung der Erſcheinungen, die auf Schwan: 
gerſchaft ſchließen laſſen; fie muß eine phyſiologiſche 
Darſtellung der Schwangerſchaft enthalten, in wie fern 
dadurch die Geburt vorbereitet, und in wie fern jene 
nur immer in Beziehung auf dieſe ſtehen kann. *) 


een) Nach den regern Bemühungen neueſter Zeit, Licht 
über die zunachft hierher gehörenden Gegenſtände zu 
verbreiten, — unter denen, der intereſſanten Bes 
mühungen von Reil und Joerg beſonders zu er⸗ 
wähnen, der Verf. ſich nicht überheben kann, — 
kann bey Verfaſſung eines Lehrbuches der Geburts: 
hülfe, der phyſiologiſche Theil keinen andern, als 
eine von der bisher üblichen ungemein verſchiedene 
Behandlung erhalten. Unter den, als VPorarbei⸗ 
ten für das gegenwärtige Capitel der Propädeutik, 
wie auch für den nächſtfolgenden Abſchnitt, zu be⸗ 
nutzenden Schriften führt der Verf. hier folgende an: 
J. F. Ackermann de discrimine Sexuum praeter 
genitalia. Mogunt. 1787 in 8. 


2 7 u 
Offenbar bildet dieſe Betrachtung den unmittel⸗ 
baren Uebergang von dieſem in den folgenden Ab— 
ſchnitt, deſſen Inhalt eigentlich eine Fortſetzung jener 


— Ann; Infantis androgyni historia et 
ichnographia. Jenae 1805. 

S. Th. Sömmering Icones Embryonum human. 
Frkft. 1799 in fol. 

Fr, Lobstein Essai sur la nutrition du foetus, 
Strasb, 1802 in 4. überſ. von Fr. Keſtner. 
Halle 1804 in 8. 

Oken Ueber die Zeugung. Bamb. und Würzb. 1808 
in 8. | 5 

— — und Kiefer Beyträge zur vergl. Zoologie, 
Anatomie c. Bamb. und Wuͤrzb. 1806. II Heſte 
in 4. 

Rosenberger (Meckel) Dissert, de viribus par- 
tum eflicientibus generatim et de utero spe- 
ciatim. c. tab. aen Halae 1791. 

Ludwig Calza, Profeſſor der Geburtshülfe in Pas 
dua, Ueber den Mechanismus der Sckhwanger⸗ 
ſchaft. Mitgetheilt aus der Atti dell' Academia 
4 Padova. T. I. e T. II. von Herrn Dr. Weigel 

Archiv für die Phyſiologie von Reil und 

Aube zien Bandes Ztes Heft. Halle 1807. 

Reil. Ueber das polariſche Auseinanderweichen der 
urſprünglichen Naturkräfte in der Gebärmutter zur 
Zeit der Schwangerſchaft ꝛc. Ebend. i 

Jörg. Ueber das Gebärorgan des Menſchen und der 
Säugthiere im ſchwangern und nicht ſchwangern Zu⸗ 
ſtande, Fol, Leipzig 1808. 
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phyſiologiſchen mute knaltgen iſt, und die Eintheis 
lung in Abſchnitte iſt im Grunde, als bloßes Mittel 
zur Erleichterung der Ueberſicht, anzuſehen. — 


FI 


Jörg. Ueber Schwangerſchaft, Geburt und Wochen— 
bett in phyſiologiſcher Hinſicht (mit beſonderer Ben 
ziehung auf die eben erwähnte Reil ſche Abhands 
lung) Neues Journal der Erfind., A x 
N. 19. J. 


8 


Vierter Abſchnitt. 
Von der normalen Geburt. 


§. 29. | 
Dieſer Abſchnitt hat eine phyſiologiſche Darſtel— 
lung der normalen Geburt zu geben. Die, in dem 
vorigen Abſchnitte betrachteten, einzelnen Bedingun⸗ 
gen muͤſſen hier in ihrem gegenſeitigen Verhaͤltniſſe 
dargeſtellt, und es muß gezeigt werden, wie aus der 
Conkurrenz derſelben das Naturereigniß nothwendig 
hervorgehe, welches man normale Geburt nennt. 

Es muß hier ein treues Bild von der regel— 
mäßigen Geburt gegeben; die ſaͤmmtlichen, dieſen Na; 
turvorgang konſtituirenden Erſcheinungen muͤſſen auf 
die Art und in der Folgenreihe dargeſtellt werden, wie 
ſie ſich einer aufmerkſamen und richtigen Beobachtung 
manifeſtiren. Alsdann muß ihre Nothwendigkeit und 
ihr innerer Zuſammenhang dargethan, das treu ge— 
ſchilderte Phaͤnomen muß erklaͤrt werden. 

Dieſem nach duͤrfte der Inhalt dieſes Abſchnittes 
ganz fuͤglich in zwey Abtheilungen abgehandelt 
werden, wovon die erſte eine naturhiſtoriſche Be— 
ſchreibung, die andere die Erklaͤrung der normalen 
Geburt, oder, von einem andern Standpunkte aus, 
die Conſtruktion enthielte. a 


Er 


Erſtes Capitel. 
Von den Erſcheinungen und dem Ver— 


laufe der normalen Geburt. 

5 a §. 80. 

Der in dieſer Abtheilung zu entwerfenden Schil— 
derung der normalen Geburt muß offenbar die Be— 
ſtimmung des Begriffes derſelben vorausgeſchickt 
werden. Hieruͤber find aber die Schriftſteller nicht 
einig unter ſich, und fuͤr ein Bemuͤhen, dieſe Un— 
einigkeit zu ſchlichten, oder für eine vollſtaͤndige Kri⸗ 
tik der verſchiedenen Meinungen iſt dieſer Aufſatz nicht 
der Ort, deſſen eigentliche Beſtimmung nicht die Be; 
arbeitung, ſondern die Anordnung des Materiales iſt; 
auch maßt ſich ihr Verf. jenes nicht an. Er begnügt 
ſich, die Meinung, die er fuͤr die Rechte haͤlt, ſamt 
den Gründen dafür vorzutragen. Auch die Expoſition 
jener verſchiedenen Meinungen gehoͤrt nicht in dieſe 
Skizze. Ihrer wird nur in ſo ferne erwaͤhnt, als 
dem Verf. die Deutlichkeit der Darſtellung des Bar 
griffes zu erfordern ſcheint. 


6. 31. 


Nimmt man die Wörter, Normal und Abs 
norm, ruͤckſichtlich der Beſchaffenheit der Lebens 


3 


„ 


funktionen des Organismus uͤberhaupt, in dem Sinne, 


den man ehemahis und noch mit den Benennungen, 


Naturlich (secundum naturam) und Widernatürg 


lich (praeter aut contra naturam) (Gaubius. Instit. 


Patholog) verbindet, und an deren Stelle fie in neueren 
Zeiten angenommen worden find: fo kann unter Nor; 
malitaͤt einer Verrichtung uberhaupt nichts anders ver⸗ 


ſtanden werden, als die Beſchaffenheit, nach welcher 


der der Funktion zukommende Zweck vollkommen 

und ohne Nachtheil erreicht wird, und ſo das Gegen⸗ 
theil hiervon unter Abnormitaͤt. Es iſt aber gar kein 
Grund vorhanden, warum die Benennung zur Ber. 
zeichnung beſtimmter Zuſtaͤnde einer einzelnen Lebens⸗ 
Operation, wie des Gebaͤrens, in einem andern 


Sinne genommen werden ſollte, als damit bey den 


uͤbrigen Funktionen verbunden wird. Unter Nor- 


malität der Geburt kann dieſem nach nichts an- 


ders verſtanden werden, als die Eigenſchaft, 
nach welcher der, dieſer Funktion zukom⸗ 
mende Zweck von der Natur vollkommen 
und ohne Schaden erreicht wird. 


| . N. 

Man huͤte ſich nur, den erwaͤhnten Sinn der Woͤr⸗ 
ter, Naturlich und Widernaturlich, mit der 
Bedeutung zu verwechſeln, in der ſie von den aͤltern 
Geburtshelfern, zur Bezeichnung der verſchiedenen 
Beſchaffenheit der Geburt, durchgehends gebraucht 
wurden. Dieſe ziemlich willkuͤhrlich angenommene 
Bedeutung iſt von jenem ſehr verſchieden. Man 


wuͤrde offenbar die Grenzen des Begriffes von nor⸗ 


maler Geburt uͤberſchreiten, wenn man in ihre Kate⸗ 
6 


8 


gorie alle Geburten aufnehmen wollte, welche durch 
die Kraͤfte der Natur beendigt werden koͤnnen. Denn 
eine Geburt, die uͤbrigens durch die Naturthaͤ— 
tigkeit allein vollendet wird, kann doch hoͤchſt ab— 
norm ſeyn, fie kann den nachtheiligſten Einfluß auf 
Mutter und Kind haben. 

Fuͤr Normalitaͤt einer Funktion aber irgend eine 
beſtimmte Art ihres Herganges ausgeben wollen, die, 
als Regel fuͤr alle Faͤlle, fuͤr alle Individuen gel⸗ 
ten fol, oder aber behaupten, nur das Haͤuſtgere, 
das Gewoͤhnliche ſeye normal, Alles weniger haͤufige 
oder nicht gewoͤhnliche ſeye immer abnorm, dieſes iſt 
ſicher von der andern Seite zu weit gegangen. So 
ſchraͤnken diejenigen offenbar den Begriff der norma⸗ 
len Geburt zu ſehr ein, welche irgend eine beſtimmte 
Geburtsart, als Ideal, aufſtellen, bey der ſie z. B. 
eine gewiſſe Eintrittszeit und Dauer, eine bis ins 
Detail beſtimmte Beſchaffenheit des Kindes ruͤckſicht⸗ 
lich ſeiner Groͤße, Bildung, Lage und Stellung 
wie auch der muͤtterlichen Geburtstheile u. dgl. als 
durchaus nothwendige Requiſite aufzaͤhlen, und jede 
Abweichung von dieſem Muſter fuͤr abnorm ausgeben. 
Wenn einer der verdienteſten Schriftſteller um die Mes 
thodologie der Geburtshuͤlfe neueſter Zeit ſagt: „Er 
halte für eine normale Geburt eine jede am 
Ende des 10ten Mondsmonathes mit allein 
vorliegendem, verhaͤltnißmaͤßig großen und 
rechtgeſtellten Kopfe, eines lebenden und 
normal gebildeten Kindes, durch die Kräfte 
der Natur allein, ohne ſonderliche Erſchoͤ— 
pfung der Mutter bewirkte Geburt“, — 
und wenn er behauptet, jede Geburt, die der Beſchrie⸗ 
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benen nicht ganz gleich iſt, ſeye darum abnorm; 
jede Geburt muͤſſe, um Anſpruch auf Normalität zu 
erhalten, jene Merkmahle durchaus aufzuweiſen ha⸗ i 
ben: ſo kann ich aus vielfachen Grunden dieſer Be: 
hauptung nicht beytreten. Trotz der, in jene Beſchrei⸗ 
bung einer abſolut normalen Geburt aufgenommenen, 
allgemeinen Beſtimmungen duͤrfte dieſelbe doch nicht 
in jedem Falle außer Gefahr ſeyn, das Recht auf ihr 
Praͤdikat zu verlieren. So wie auch die erwahnte Bei 
ſchreibung, wegen nicht weſentlicher, zu unbeſtimm⸗ 
ter und zu unbeſtaͤndiger Merkmahle nicht für eine 
Definition gelten kann. 5 
Die Zeit, wann die Geburt erfolgt, iſt nicht 
ein weſentliches und Haupt: Requiſit ihrer Normali⸗ 
tät. Eine Geburt, die gerade nicht am Ende des 
gten Monathes erfolgt, iſt darum nicht abnorm. Die 
Erfahrung zeigt zur Genuͤge, daß eine ſolche Geburt 
allen Forderungen an Normalitaͤt vollkommen Genuͤge 
leiſten koͤnne. So findet man bisweilen, daß Weiber 
ganz leicht und ohne allen Schaden, obwohl immer 
eine beſtimmte Zeit, mehrere Tage oder Wochen vor 
dem gewoͤhnlichen Termine niederkommen, welche 
Neigung ſich oft auch auf ihre Kinder wieder fort⸗ 
pflanzt. Daß ein Kind, welches einige oder mehrere 
Wochen zu fruͤhe geboren wird, wegen weniger voll⸗ 
kommener Ausbildung einer groͤßern Sorgfalt bey der 
Erziehung bedarf, als ein ausgetragenes, hiervon 
liegt der Grund offenbar nicht in der Art der Geburt, 
fondern darin, daß die Schwangerſchaft; zu frühe ihre 
Endſchaft erreicht, und alſo das Kind nicht bis zu 
feiner gaͤnzlichen Reife im Schooße der Mutter ver⸗ 
weilt hat, hiervon aber liegt die Urſache zunaͤchſt in 


€ 
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außerordentlichen Dispoſttionen im Kbps der Mut⸗ 
ter, wodurch die die Geburt bedingenden Umſtaͤnde 
fruher herbeygefuͤhrt werden. Werden dieſe Umſtaͤnde 
gehoͤrig vorbereitet, wird die Lostrennung und Aus— 
ſchlieſſung der Frucht aus dem Schooße der Mutter 

und werden die zum Durchlaſſen derſelben beſtimmten 
Gebilde hinreichend praͤparirt, erwacht die Thaͤtigkeit 
des Fruchthaͤlters mit erforderlicher Energie u. ſ. f.: 
So muß die Geburt nothwendig normal erfolgen. Das 
aber das zur Welt geſchaffte Kind nicht voͤllig reif iſt, 
hieran iſt die Geburt nicht Schuld. Gewiß wuͤrde es Nie— 
manden einfallen, dieſer Art zu gebären die Anſpruͤche 
auf Normalität ſtreitig zu machen, wenn dadurch ein 
voͤllig reifes Kind zur Welt kaͤme, und gerade dieſes 
iſt in Hinſicht auf die Geburt ganz zufaͤllig. Durch 
die Geburt kann ja ein unreifes Kind ſo wenig reif 
werden, als ein Todtes lebendig. Wie aber eine Ge— 
burt bey zu fruher Beendigung der Schwangerſchaft 
abnorm werden koͤnne, hiervon wird unten gehoͤrigen 
Orts Erwaͤhnung geſchehen. 

Daß ein Kind lebendig, gefund und ſtark 
zur Welt komme, wird ebenfalls nicht zum Begriffe 
der normalen Geburt erfordert. Die Geburt eines 
ſchwachen, aſphyktiſchen und todten Kindes kann nor; 
mal ſeyn. Sie verliert nur dann den Anſpruch auf 
Normalitaͤt, wenn der Tod des Kindes oder die Be— 
eintraͤchtigung ſeiner Geſundheit waͤhrend der Geburt 
erfolgt, und dieſe in Caufal: Beziehung darauf ſteht, 
wie z. B. beym Druck der Nabelſchnur unter der Ge— 
burt. Auch kann ein todtes Kind durch die Folge der 
Faͤulniß den Mechanismus der Geburt ſtoͤren. Jener 
Begriff erheiſcht auch nicht ſchlechthin normale Bil— 
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dung des Kindes: wenn dieſe nur von der Art it, 
daß dadurch die Mechanik der Geburt nicht gekraͤnkt 


wird, oder anderwaͤrtiger mehr direkter Nachtheil fuͤr 


das Kind waͤhrend der Geburt entſteht. 

Es iſt ferner Unrecht, eine beſtimmte Lage des 
Kindes z. B. mit dem Kopfe voran und mit dem 
Hinterhaupte nach einem Schambeine hin gerichtet, 
fuͤr eine abſolut nothwendige Bedingung zu einer 
normalen Geburt und jede Geburt mit einer von die: 


fer verſchiedenen Lage des Kindes für abnorm ner 


klaͤren. Die Natur erkennt dieſe unbedingte Hegel: 
maͤßigkeit fo wenig bey der Geburt, als bey den uͤbri⸗ 
gen organiſchen Funktionen, und noch weniger, wie 


es ſcheint, bey jener an. Häufig ſieht man bey au: 


* 


dern Kindeslagen die Geburten ganz normal endigen. 
Auch bey den Thieren bindet ſich die Natur hier nicht 
unabänderlich an eine beſtimmte Hergangsweiſe. Ruͤck⸗ 
ſichtlich der Lage des Kindes wird zur normalen Ge— 
burt nur erfordert, daß ſie von der Art ſeye, daß, 
bey dem vorhandenen Maße von Kraͤften und dem 
Verhaͤltniſſe des Raumes, die Frucht durch die dazu 
beſtimmte Thaͤtigkeit allein ohne Gefahr und Schaden 
zur Welt gefoͤrdert werden koͤnne. Daſſelbe gilt auch 
von der Beſchaffenheit und Form der Theile der 
Mutter, die zum Durchlaſſen der Frucht beſtimmt 
ſind, und von den beſtimmten Veraͤnderungen und 
Erſcheinungen an ihnen waͤhrend der Geburt, die 
man fuͤr durchaus nothwendige ee jenes Idea⸗ 
les hielte. R 
St 

Die Normalität der Geburt beruhet auf dem ae 

genſeitigen Verhaͤltniſſe aller Bedingungen und aller 


= 
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Funktionen, die in Beziehung auf fie (die Geburt) 
ſtehen, wie, im folgenden Kapitel zu zeigen, der Ort 
iſt. Wollte man nun irgend ein einzelnes Moment 
beſimmen , ſo muͤßte man die ſaͤmmtlichen, uͤbrigen 

eomente bis zum entfernteſten nothwendig auch be⸗ 
ſtimmen. Dieſes waͤre aber eine unendliche Aufgabe 
und zugleich eine fruchtloſe Bemuͤhung. Denn es 
gilt nicht, ein Ideal aufzuſtellen, ſondern die Requi— 
ſite anzugeben, von denen es abhaͤngt, daß in der 
wirklichen Natur der Zweck einer Funktion, voilfom: 
men und ohne Nachtheil erreicht werde. Gelaͤnge es 
auch, durch die ſorgfaͤltigſte, von einer unendlichen 
Anzahl von Faͤllen abſtrahirte Beſtimmung der einzel: 
nen, bedingenden Momente der Mechanik der Ge: 
burt, ein Ideal von Mechanism dieſer Funktion zu 


ſchaffen: So wuͤrde daſſelbe ſich doch nur fuͤr Perſo— 


nen eignen, die im Beſitze einer, dieſem Ideale ent: 
ſprechenden, naͤmlich der abſoluten Geſundheit waͤren. 
Da nun aber alle wirkliche Geſundheit eine relative 
iſt, und ſonach die Mechanik der Geburt in jedem In⸗ 
dividuum eine eigenthuͤmliche ſeyn muß, ſo kann 
überhaupt ſchon eine einzelne Geburtsart durchaus 
nicht für alle Individuen, als Norm, als Regel, 
aufgeſtellt werden; ſo wenig wie z. B. die Frequenz 
oder Staͤrke des Aderſchlages, die Miſchung des 
Blutes oder der Bau des Gefaͤſeſyſtems in einem In⸗ 
dividuum für ein anderes paßte, cas ubrigens ähm: 
licher Verhaͤltniſſe mit ihm und derſelben Geſundheit 
genoͤße. 

Eine abſolut normale Hergangsweiſe des Gebaͤ— 
rungsaktes wuͤrde dieſem nach für keinen Fall paſſend 


ſeyn. Es würde hoͤchſt ſchlimm um viele Muͤtter und 
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Kinder ſtehen, wenn die Natur in jedem Falle der 
Norm folgte, die man ihr vorzuſchreiben fuͤr gut hält, 
und wovon man jede Abweichung zum Fehler macht. 
Die, als normal, aufgeſtellten einzelnen Momente 
muͤßten in Faͤllen verderblich ſeyn, in welchen die 
Natur, unter andern Verhaͤltniſſen, ihren Zweck 
hoͤchſt glücklich erreicht. Ein Blick auf die Erfahrung 
beſtaͤtigt das Geſagte zur Genuͤge. N 
Die Normalitaͤt irgend einer Funktion haͤngt 
uͤberhaupt nicht von der Beſchaffenheit einzelner, ſie 
zunaͤchſt bedingenden Momente für ſich ab, wie Ein: 
gangs dieſes §. ſchon vorläufig erwähnt worden iſt. 
Mithin koͤnnen auch die, von den haͤufigern Faͤllen 
abſtrahirten, einzelnen Momente — und noch weniger 
die ſich zunaͤchſt auf ihre Mechanik beziehenden allein, — 
ſchlechthin nicht fuͤr abſolut nothwendige Requiſite der 
Normalitaͤt gelten. Der Verfaſſer kann ſonach nicht 
der Meinung des geſchaͤtzten Herrn Nolde ſeyn: 
Daß normal nur diejenige Art des Herganges der 
Geburt genannt werden koͤnne, die am haͤufigſten 
vorkoͤmmt, und daß die Norm auf der Beſchaffenheit 
der, in der groͤßern Anzahl von Faͤllen beobachteten, 
bedingenden Umſtaͤnde beruhe. Auch glaubt er nichts 
weniger, als daß, — durch die Darſtellung der Nicht⸗ 
nothwendigkeit der Annahme einer beſtimmten Norm 
von Geburt für alle Fälle, — der Geburtshuͤlfe bey⸗ 
nahe alles Fundament und die Moͤglichkeit einer ſyſte— 
matiſchen Form geraubt werde; vielmehr wuͤrde er 
glauben, zu einer richtigern Anſicht von der Norma: 
litaͤt der Geburt und hierdurch zur feſtern Begruͤn— 
dung aller darauf zu bauenden Schluͤſſe beygetragen 
zu haben, wenn dieſes Verdienſt nicht ſchon andern 


gehörte. Beſſer iſt es tiefer zu graben, als den Grund— 
ſtein auf einen Boden zu legen, der nicht feſt iſt. 


| Im Allgemeinen dürfte noch von denjenigen, die 
ſo ſehr geneigt ſind, der Natur gleich Fehler vorzu— 


werfen, Folgendes erwogen werden. Nehmen wir 


an, wir ſehen die Natur in einer ſehr großen Anzahl 
von Fällen, bey einem zuſammengeſetzten Akte, ihren 
beſtimmten Zweck erreichen; in vielen, obgleich bey 
weitem wenigern Faͤllen ſehen wir die Natur bey dem⸗ 
ſelben Akte denſelben Zweck und eben fo vollkommen 
erreichen, nur bemerken wir in einzelnen von den 
Erſcheinungen, die wir gerade aufgefaßt haben, eini— 
ge Verſchiedenheit: Duͤrfen wir nun darum wohl die 
Natur einer Verirrung zeihen, einer Disharmonie, 


einer Abweichung von dem rechten Wege, zur Errei⸗ 


chung ihres Zweckes? Duͤrfte nicht vielmehr eingeſtan⸗ 
den werden, der allenfalls fuͤr den einzigen gehaltene 

Weg ſeye nicht der einzige, auf dem der Natur die 
Erreichung ihres Zweckes zu Geboth ſteht, die geſteckte 
Schranke ſeye nicht die Schranke der Natur, für dieſe 


ſeye nicht unbedingt nothwendig, was ſo geſchienen 


habe? Immer ſahe man um fo. mehr Ungewoͤhn liches 
in der Natur und gegen ihren Lauf geſchehen, je we— 
niger man vertraut mit ihr war. Leicht durfte man 
hier an die Verſchiedenheit der Meinung jener Altern 
Aerzte (deren Meinung wir in den hippokratiſchen 


x 


Schriften aufbewahrt finden) über die Moͤglichkeit 


der Eutbindung auf eine andere Weiſe, als mit dem 
Kopfe voraus, von der des Celſus, Moſchion 
u. a. erinnert werden. 


ee 
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Was von der abſoluten Geſundheit überhaupt, 
das gilt auch von der abſoluten Normalitaͤt einer ein— 
zelnen organiſchen Funktion. Nur ſcheint die Natur 
ruͤckſichtlich der Geburt ſowohl beym Menſchen als 
bey den Thieren ſich weniger aͤngſtlich noch an beſtimm⸗ 
te Geſetze zu binden, als in Hinſicht auf die uͤbrigen 
Funktionen. — 

Fuͤr jedes Individuum gibt es aber einen Ideal— 
zuſtand der einzelnen Funktionen, naͤmlich der, wel— 
cher zu der Beſchaffenheit der ubrigen am paſſenſten 
iſt, durch deſſen Wechſelverein die Beſtimmung aller 
Verrichtungen des Individuums am vollkommenſten 
erreicht wird. Auch nicht jede Abweichung von dem 
relativen Ideale verdient abnorm (diefes Wort 
in der rechten Bedeutung genommen) genannt zu wer— 
den. Das Praͤdikat normal verliert die Geburt erſt 
dann, wenn ihr Zweck nicht ohne Gefahr und Scha: 
den oder, durch die Naturkraͤfte allein, nicht erreicht 
werden kann. Zwiſchen dem relativen Ideale und der 
Abnormitaͤt ſchweben die Grade von Leichtigkeit, die 
Varietaͤten der normalen Geburt. i 

Es iſt in techniſcher Hinſicht nichts weniger dann 
gleichguͤltig, welcher Begriff mit normaler Geburt 
verbunden iſt, wodurch alſo das Bemühen, zur Er⸗ 
oͤrterung deſſelben beyzutragen, gerechtfertigt iſt. 
Daß z. B. die zu große Beſchraͤnkung dieſes Begriffes: 
Das Aufſtellen gewiſſer einzelnen Momente, als ab— 
ſolut nothwendiger Requiſite, — leicht zur Einſeitig⸗ 
keit führe; daß hierdurch der Anfänger leicht verleitet 

werde, nur nach dieſen Merkmahlen zu haſchen, nur 
einzelne Momente zu beruͤckſichtigen, ohne ſich zu ges 
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woͤhnen, die uͤbrigen alle zugleich zu erwaͤgen, und 
das Ganze ins Auge zu faſſen, (durch welche ſimul— 
tane Beruͤckſichtigung aber allein ein richtiges Urtheil 
begruͤndet werden kann, und wodurch allein die Gren— 
zen zwiſchen normalem und abnormem Zuſtande in der 
Natur ſicher und richtig beſtimmt werden koͤnne); daß 
endlich viele ſchaͤdliche Vorſchlaͤge, Regeln und un⸗ 
nuͤtze Erfindungen und zahlloſe an der Natur began⸗ 
gene Mißhandlungen hierher ihren Urſprung ſchrei⸗ 
ben: Dieß bedarf fuͤr Kenner gewiß keines weitern 
Erweiſes. ee 
Das Streben derjenigen, welche irgend ein 
Ideal, als Maßſtab fuͤr die Normalitaͤt der Ge⸗ 
burt aufſtellen, iſt in ſofern lobenswerth, als ſie 
zur Abſicht haben, den entgegengeſetzten Bemuͤ— 
hungen einiger Andern zu begegnen, die den 
Begriff von normaler Geburt offenbar zu ſehr 
ausdehnen, und zum Theil geneigt ſcheinen, die⸗ 
ſen Begriff demjenigen gleichzuſetzen, den man 
ehemahls durchgängig mit dem Namen naluͤrli⸗ 
cher Geburt verbande; die das Coinzidiren der 
Laͤngenaxe des Kindes mit der Richtungslinie der 
Beckenhoͤhle zum Hauptrequiſit der normalen Ge⸗ 
burt machen, und hierauf faſt ausſchließlich re⸗ 
flektiren; die es übrigens für ganz gleichgültig 
ausgeben, ob das Kind mit ſeinem obern Ende 
(dem Kopfe und in welcher Lage dieſer ſich auch 
immer befinden mag) oder mit dem untern (dem 
Steiße, den Fuͤßen oder Knieen) ſich zur Geburt 
ſtelle; die hiernach die Geburt als normale Flufs 
ſificiren, ohne hinreichende Ruͤckſicht auf die 
übrigen beſtimmenden Umſtaͤnde zu nehmen, oder 


N 


fe auch nur einiger Aufmerkſamkelt zu würdigen, | 
welches für den Anfänger offenbar Hachſt ſchaͤd⸗ 
lich und verderblich iſt. 5 
Daß ein Kind, deſſen Laͤngenaxe mit der Die 
rektionslinie der Beckenhoͤhle zuſammenfaͤllt, — 
es ſtelle ſich mit dem einen oder dem andern Ende 
zur Geburt — durch die Kraͤfte der Natur allein 
ohne allen Nachtheil geboren werden koͤnne, die: 
ſes hat die Erfahrung hinreichend erwieſen und 
mit der Theorie ſtimmt es ganz uͤberein. Nie⸗ 
mand, der die Natur in dieſem Gefchäfte oͤfters 
unter ungewoͤhnlichen Conſtellationen beobachtet 
hat, wird aber in Abrede ſtellen: daß eine ſoge⸗ 
nannte Geſichtsgeburt, um normal zu verlaufen, 
guͤnſtigere Umſtaͤnde erheiſche, als die Geburt mit 
dem Hinterkopfe voraus; daß unter den Geſichts⸗ 
lagen, in dieſer Hinſicht, ein großer Unterſchied 
Statt finde; daß unter denſelben Umſtaͤnden, wo 
eine ſogenannte Hinterkopfgeburt normal ver: 
läuft, eine Geſichtsgeburt hoͤchſt abnorm ausfal⸗ 
len koͤnne; daß eine Fußgeburt unter gewiſſen 
Umſtaͤnden, z. B. bey einer in etwa laͤngern 
Dauer, als gewoͤhnlich iſt, hoͤchſt gefährlich, ja 
toͤdtlich ſeyn koͤnne, bey welcher Dauer eine Kopf: 
geburt noch vollen Anſpruch auf Normalitaͤt be⸗ 
haͤlt u. dgl. m.; und daß die Beruͤckſichtigung 
dieſer Verhaͤltniſſe von der groͤßten Wichtigkeit, 
daß es durchaus nothwendig ſeye, den Schuͤler 
hierauf vorzüglich aufmerffam zu machen, und 
daß fie bey der Angabe der Varietäten der nor; 
malen Geburt durchaus in Anſchlag genommen 
werden muͤſſen; daß es ſonach, zur Vorausbe—⸗ 
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ſtimmung des normalen Verlaufs der Geburt, 
einer genauen und ſorgfaͤltigen Forſchung der 
engern oder eigentlichen Grenzen beduͤrfe, inner— 
halb welchen die Natur die Normalitaͤt zu be— 
haupten vermag. Hieraus ergibt ſich dann, daß 
die Abſicht jenes Strebens in erwaͤhnter Ruͤckſicht 
ſehr verdienſtlich ſeye, nur moͤchte die unbedingt 
vorgeſteckte Schranke, die die Natur nicht aner— 
kennt, und die Theorie mißbilligt, nicht das ge— 


eignete Mittel ſeyn: Da der Zweck eher durch 


die Darſtellung einer gehoͤrig umfaſſenden, rich— 
tigen Anſicht von den Bedingungen der normalen 
Geburt erreicht wird. 
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Wie geſagt, fo beſteht die Normalität der Geburt 
darin: Daß ſie ohne Gefahr und Schaden fuͤr Mut— 
ter und Kind durch die Kraͤfte der Natur allein erfolgt. 
Der Grund dieſer beſtimmten Beſchaffenheit 
liegt aber in einem beſtimmten gegenſeitigen 
Verhältniſſe der Bedingungen und der Umſtaͤnde, 
welche in Beziehung auf dieſe Funktion ſtehen. Die 
normale Geburt iſt ſonach keiner Eintheilung faͤhig, 
ſo wenig, wie der geſunde Zuſtand uͤberhaupt. Zwar 
geſtattet die Natur bey dieſem Akte mannigfaltige Ver— 
ſchiedenheiten z. B. in Hinſicht auf die Zeit, die Leich⸗ 
tigkeit, die Lage des Kindes u. ſ. f., die aber, fo 
lange die Geburt innerhalb den Grenzen der Norma— 
litaͤt beharret, keinen weſentlichen Unterſchied aus— 
machen. Zu den auffallendern und haͤufiger vorkom— 
menden Varitaͤten dieſer Art gehoͤren die verſchiedenen 
Lagen des Kindes, bey denen die Geburt, der Theo— 


a: 
rie und Erfahrung ige „ normal re kann: 
Je nachdem das Kind entweder mit dem Kopfe oder 
dem untern Theile ſeines Koͤrpers voraus geboren 
wird, und je in welcher Lage und Richtung gegen das 
Becken ſich dieſe befinden. Mit Recht wird die nor; 
male ſogenannte Hinterkopf-Geburt, als die häufigfte 
oder gewoͤhnlichere, zuerſt beſchrieben, hierauf die 
übrigen normalen, ſogenannten Kopfgeburten, und 
die normalen Steiß:, Fuß: und Knie- Geburten. — 
Des Eigenthuͤmlichen der Zwillingsgeburten iſt hier 
zu erwähnen; fo wie auch die Verſchiedenheiten zwis 
ſchen den erſten und folgenden Geburten und die Be— 
ſonderheiten, die vom Alter, von der Leibesbeſchaf— 
fenheit der Gebaͤrenden u. ſ. f. herruͤhren, nicht zu 
uͤbergehen ſind. 
§. 36. 

Bey der Schilderung des Verlaufes der norma— 
len Geburt wird es zur leichtern Ueberſicht geeignet 
ſeyn, die Geburt in gewiſſe Zeitraͤume einzu⸗ 
theilen, wodurch die Erſcheinungen gleichſam eine 
beſondere Gruppirung erhalten. Die faſt durchge— 
hends angenommene Eintheilung in fünf Zeitraͤu⸗ 
me duͤrfte ohne Schaden beybehalten werden. Die 
Trennung der Nachgeburts-Periode von den uͤbrigen 
(als nicht zur Geburt gehoͤrend) iſt in jeder Ruͤckſicht 
ohne allen Nutzen. Man lege doch keinen groͤßern 
Werth auf ſolche Dinge überhaupt, als fie wirklich 
haben, und ſehe fie für das an, was fie find. Das 
Gedaͤchniß zu unterſtuͤtzen, der Aufmerkſamkeit zu 
Huͤlfe zu kommen, abſtrahirt man ſich ſolche Einthei— 
lungen, mit denen es aber die Natur ſelbſt ſo genau 
nicht nimmt. Hiermit verhaͤlt es ſich von einer Seite, 


N 


wie Lichtenberg (in der Vorrede zur 6ten Auflage 


der Anfangsgruͤnde der N. L. von Erxleben) 
von den iſolirten Capiteln der Naturwiſſenſchaft 


ſagt, „die der Menſch nach ſeiner Eingeſchraͤnktheit 
machen muß; vor Gott iſt nur eine Naturwiſſen⸗ 
ſchaft“. ean lege, wie geſagt, nicht zu großen 
Werth auf ſolche Dinge, und waͤhne nicht, dadurch 


der Natur naͤher zu ſeyn. Die Natur, ſich ſtets 


Mittel und Zweck zugleich, laͤßt ſich in ihren Opera— 
tionen nicht ſo ſtreng eintheilen. Will man unter Ge— 
burt bloß die Ausſchließung der Frucht verſtehen, ſo 
gehören die erſte und zwehte Periode ffreng genommen 


nicht dazu; nimmt man aber in dieſen Begriff außer 


der Ausſchlieſſung auch die Lostrennung der Frucht 


auf, fo läßt ſich nicht behaupten, daß die Geburt 


erſt mit den erſten fühldaren Wehen anfange. Offen⸗ 
bar iſt es nicht leicht, den Anfang der Geburt be⸗ 
ſtimmt anzugeben. Waͤhrend der Schwangerſchaft 
wird die Trennung der Frucht vorbereitet, und der 
Natur wird es gleichſam um fo mehr ernſt damit, 


und ihr Bemuͤhen wird um ſo reger und lauter, je 


mehr ſich die Schwangerſchaft dem Ende naͤhert. So 
wie aber, zur Gewaͤhrung einer richtigen Ueberſicht, 
ein jedes Naturereigniß in der Verbindung mit den 
darauf ſich beziehenden, ihm vorhergehenden und fol⸗ 


genden Vorgaͤngen dargeſtellt werden muß: So dürfte,» 


um eine umfaſſende Anſicht von dieſem großen Phaͤno⸗ 
men zu erhalten, die Beſchreibung deſſelben, als eine. 
fortgeſetzte Schilderung der Erſcheinungen der Schwan⸗ 
ſchaft, angeſehen und erſt mit dem Zuſtande des 


Uterus geſchloſſen werden, in dem ſich e, vor 
der Empfaͤngniß befunden hat. 5 


1 
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Gerne geſtehe ich die Urſache, und halte mich, 
aus wahrer Hochachtung für den mehr erwaͤhnten 
verdienſtvollen Verfaſſer der Kritiſchen Beleuch— 
tung der neueſten Syſteme teutſcher Ge— 
burtshelfer, ſelbſt verpflichtet, die Urſache anzu: 
geben, warum ich nach den von ihm aufgeſtellten 
Gruͤnden, nicht glaube, die Ueberzeugung mit ihm 
hegen zu koͤnnen: Daß es naͤmlich inconſequent 
und zweckwidrig ſeye, eine fünfte Geburts 
Periode anzunehmen, oder den Zeitraum 
von der Geburt des Kindes bis zur Loͤſung 
der Nachgeburt zur Geburt zu rechnen. Die 
ſes zu beweiſen wird von dem Herrn Verfaſſer vor— 
erſt behauptet: „Man laſſe ſich einen offenbaren Wi; 
derſpruch zu Schuld kommen, wenn man das Geſchaͤft 

der Ausſchließung der Nachgeburt mit zur Geburt 
N Denn durch die Ausdruͤcke Nachgeburt und 
Nachgeburts; Gefehäft ſonderte man daſſelbe ehedem 
geradezu von dem eigentlichen Geburtsgeſchaͤfte, als 
eine nach der Geburt erfolgende Erſcheinung, ab. 
Mithin widerſpricht man ſich offenbar, wenn man 
etwas zur Geburt rechnet, was man doch der Be: 
zeichnung zufolge, als etwas, charakteriſirt, was 
erſt nach der Geburt erfolgt.“ 9 Dieſes Argument 
ſcheint mir auf eine Begriffsverwechslung des Wor— 
tes Nachgeburt ſich zu fußen. Das Wort Nach 
geburt ) (Aftergeburt, Afterbuͤrde) bezeichnet kei— 


**) Nolde's Beyträge zur Geburtshülfe. St. 2. S. 163. 
) In dieſer Zuſammenſetzung wird das Wort Geburt 
in dem Sinne genommen, in welchem es in einigen 
Fällen, z. B. Erſtgeburt, Mißgeburt, Wunderge⸗ 


| 
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9 
neswegs den Akt des Geborenwerdens der Nachge— 
burtstheile, oder einen nach der eigentlichen Geburt 


erfolgenden Geburts-Akt, ſondern es bezeichnet die 


Nachgeburtstheile ſelbſt, das, was nach dem 


Kinde geboren wird; und eben daraus, daß man 


dieſe Theile Nach-Geburt nennt, iſt klar, daß 
man fie mit zur Geburt zählt (nämlich zu Demjeni⸗ 
gen oder, als Theil Desjenigen, was geboren wird). 
Auch wurde es ehedem nie in jenem Sinne genommen. 

Ferner heißt es: der Zweck des Gebaͤrens ſeye 
kein anderer, als die Fortpflanzung der Gat— 


tung und ſeye alſo vollkommen erreicht, ſobald das 


Kind geboren iſt. „Mag immerhin (heißt es *) die 
Nachgeburt noch mit der Hunterſchen Membran zu— 
ruͤck ſeyn; wenn das Kind ſich nicht mehr im Mut⸗ 
terleibe befindet, ſo iſt der Zweck der Schwangerſchaft 
und des Gebaͤrens erfuͤllt. Aber wie verhaͤlt es ſich 
denn mit der Nachgeburt? Dieſe war, ehe noch 
das Kind geboren ward, nichts mehr und nichts we⸗ 
niger, als das Mittel zu feiner Ausbildung und Er 
haltung, keineswegs aber Zweck der Schwangerſchaft 
und der Geburt. Und ſollte fie nach der Geburt des 
Kindes noch wohl zu irgend einem Zwecke dienen? 
Gewiß nicht! Vielmehr iſt ſie jetzt fuͤr nichts weiter, 
als einen fremden Koͤrper, zu halten, der eben ſo 
wie ein Polyp oder irgend eine andere Maſſe die Ge— 


burt u. ſ. f. gebraucht wird, nämlich zur Bezeich⸗ 
nung der gebornen oder zur Geburt beſtimmten Frucht. 
Daſſelbe gilt von partus secundarius nach dem zwey⸗ 
fachen Sinne des Wortes Partus. 0 

) a. g. O. S. 165. 
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baͤrmutter beläſtigen würde, wenn er ganz zurück⸗ 
bliebe.“ u. ſ. w. Was die erſte Behauptung, naͤm⸗ 
lich in Betreff des Zweckes des Gebärens, ans 
betrift, ſo glaube ich bemerken zu muͤſſen, daß nach 
vieler Andern und nach meiner Anſicht der Zweck des 
Gebaͤrens keineswegs: die Fortpflanzung der Gattung 
ſeye, ſondern vielmehr: Die fortgepflanzte Gattung 
zur Welt zu foͤrdern und zwar auf eine unſchaͤdliche 
Weiſe. Damit aber das Kind auf eine unſchaͤdliche 
Weiſe zur Welt gefoͤrdert werde, hierzu iſt nicht allein 
hinreichend, daß die Eyhaͤute von der Gebaͤrmutter 
losgetrennt und zerriſſen werden, und daß das Kind 
aus den Geburtstheilen herausgetrieben werde, fon: 
dern es wird auch dazu eine zur gehoͤrigen Zeit, auf 
die gehoͤrige Art erfolgende Aufhebung des noch be— 
ſtehenden Zuſammenhanges des Mutterkuchens mit 
der Gebärmutter, eine gehörige Loͤſung und Ab: 
ſtoßung der Plazenta erfordert. Mit dem Momente 
der Austreibung des Kindes iſt die Plazenta nicht ganz 
zwecklos, ſie iſt keineswegs von dem Augenblicke an, 
als ein fremder Körper, als eine fremde, der 
Gebärmutter laͤſtige Maſſe anzuſehen. In 
den letzten Perioden der Schwangerſchaft nimmt der 
Verkehr zwiſchen Mutter und Kind (der darin beſteht, 
daß jene dieſem die Materialien darbringt, die es in 
ſich aufnimmt, und wovon es ſich ernaͤhrt und waͤchſt) 
in dem Maße ab, als das Kind ſich ſeiner Reife an— 
nähert, hiermit wird aber die dieſen Verkehr vermit⸗ 
telnde Verbindung zwiſchen den Eyhaͤuten und dem 

Uterus vermindert, und gegen das Ende der Schwan— 
gerſchaft, wo der Ernährungs: Verkehr ganz aufhoͤrt, 
wird dieſe Verbindung ganz uͤberfluͤßig, hoͤrt auf, 
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und die Eyhaͤute fallen in den Zuſtand von Dekrepiti— 
taͤt. Die Funktion des Ernaͤhrungs-Apparates (zwi— 
ſchen Mutter und Kind) hoͤrt auf. — Anders verhaͤlt 
es ſich aber mit dem durch die Plazenta vermittelten 
Verkehr zwiſchen dem Foetus und der Mutter. Dies 
ſer wird dem Kinde gegen das Ende der Schwanger— 
ſchaft nicht uͤberfluͤßig, er hoͤrt nicht auf, ſondern 
iſt ihm nothwendig und dauert fort bis zur 
Geburt, während der Geburt, und nach der 
Geburt bis zum gaͤnzlichen Zuſtandekommen der 
Reſpiration und des neuen Kreislaufes. Nicht ploͤtz— 
lich, in dem Augenblicke, wo das Kind den Mut: 
terleib verläßt, find auch jene beyden neuen Funk— 
tionen vollkommen eingeleitet. Unvollkommen iſt 
durchgehends das erſte Athmen des Kindes, oft, 
wie bekannt, nur mit einer Lunge, und ſo 
wird auch der neue Kreislauf allmaͤhlich eingeleitet. 
Freylich geſchieht dies haͤufig ſehr bald, allein nicht 
fo ſchnell, daß nun gleich jener Verkehr uͤberfluͤßig 
wuͤrde. Der rege lebhafte Aderſchlag in der Nabel— 
ſchnur gleich nach der Geburt des Kindes dauert laͤn— 
gere oder kuͤrzere Zeit fort, nimmt allmaͤhlich und in 
dem Maße ab, als das Kind zu athmen beginnt, 
als dieſe Funktion gleichmaͤßiger, vollkommener und 
leichter erfolgt, kurz, als das neue Leben des Kindes 
ſich erhebt, und hoͤrt mit dem gehoͤrigen Zuſtande— 
kommen deſſelben auf. Bey weitem nicht die meiſten 
Kinder athmen in dem Augenblick, wo ſie den Schooß 
der Mutter verlaſſen haben, andere machen einige 
oder mehrere vergebliche Verſuche zu inſpiriren, und 
ſo wird der neue Prozeß des Lebens allmaͤhlich einge— 
leitet. Waͤhrend der Geburt und die erſten Momente 


ann. 


nach der Geburt lebt das Kind das Leben des Unge— 
bornen. Mit dem erſten Verſuche zu athmen theilt 
ſich daſſelbe. Das Leben beruht auf dem Verkehr mit 
der Mutter und mit der Atmosphaͤre zugleich, und 
das Kind gehoͤrt gleichſam der Welt dann erſt ganz 
an, wenn ihm die Communikation mit jener ganz 
entbehrlich iſt. So lange die erwaͤhnten Funktionen 
nicht vollkommen zu Stande gekommen find, iſt dies 
ſer Verkehr von weſentlichem Intereſſe fuͤr das Kind. 
Es iſt nicht zu leugnen, daß dies zuweilen ſehr bald 
geſchehe, allein eben ſo unentbehrlich iſt die laͤngere 
Fortdauer in den Faͤllen, wo das Zuſtandekommen 
erſchwert iſt. (was ſchon die Alten kannten ſ. Hi p- 
poc. de superfetatione liber. Cap. V.). 

Die Nachgeburtstheile werden dieſem nach nicht 
alſo gleich zwecklos, ſobald das Kind aus Mutter: 
leib hervorgetrieben iſt, und ſind von dem Augenblick 
an nicht, als fremde Koͤrper, anzuſehen. Der durch 
dieſelbe vermittelte, dem Kinde weſentlich nothwen— 
dige Verkehr mit der Mutter dauert fort. Wird 
derſelbe fruͤher, als es ſeyn ſoll, unterbrochen (ſey 
es durch Zuſammendruͤckung der Nabelſchnur, oder 
durch zu fruͤhe Loͤſung der Plazenta), ſo kann dies 
nicht anders, als nachtheilig, fuͤr das Kind ſeyn, 
und um ſo nachtheiliger, je un vollkommener das neue 
Lebens verhaͤltniß des Kindes iſt, je unvollkommener 
das erſte Athmen iſt. So lange aber die Nachgebnrts— 
theile nicht aufhoͤren, dem Kinde ein Beduͤrfniß zu 
ſeyn, find fie als integrir ende Theile deſſelben, 
als in ſeine Oekonomie gehoͤrend, anzuſe— 
hen, und der Zweck der Geburt iſt dieſemnach offen— 
bar dann erſt als erreicht anzuſehen, wenn das Kind 
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mit den zu ihm gehörigen Theilen auf eine 
unſchaͤdliche Weiſe von der Mutter getrennt iſt. Der 
Zeitraum von dem Augenblicke, wo das Kind den 
Mutterleib verlaͤßt, bis zu dem gaͤnzlichen Aufhoͤren 
ſeines Verkehrs mit der Mutter durch die Pla— 
zenta oder bis zur Loͤſung der Plazenta gehoͤrt alſo 
zum Akte des Geborenwerdens, und erſt mit dieſem 
Ereigniſſe iſt die Geburt, wenigſtens in Beziehung 
auf das Kind (deſſen unſchaͤdliche Ausſchließung aus 
dem Schooße der Mutter) als vollendet anzuſehen. 
(fo wie nicht in Abrede zu ſtellen iſt, daß in Bezie⸗ 
hung auf die Mutter, die Loͤſung und Ausſonderung 
der Hunter'ſchen Haut zur Geburt gehoͤre.). 
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Zweytes Capitel. 
Von den Bedingungen der normalen 
Geburt. 


$. 37. 


Das gegenwärtige Capitel hat eine Erklaͤrung der 
normalen Geburt, eine theoretiſche Darſtellung ihrer 
Natur, ihres Urſachlichen und ihrer Wirkung und 
Folgen zu geben. Die einzelnen den Gebaͤrungsakt 
conſtituirenden Momente muͤſſen hier in ihrer innern 
Verbindung miteinander und die Geburt muß in ihrer 
Relation zu dem ihr vorhergegangenen Zuſtande (durch 
den fie vorbereitet worden iſt — der Schwangerſchaft) 
und zu den auf ſie folgenden Ereigniſſen und in allen 
den mannichfaltigen Wechſelbeziehungen dargeſtellt 
werden, in denen fie mit den übrigen Lebensverrich— 
tungen ſteht. Es muß ein Blick auf das Innere des 
Geſammtzuſtandes des gebaͤrenden Weibes geworfen 
werden. Auch das Verhaͤltniß zwiſchen Mutter und 
Kind waͤhrend der Geburt, der Einfluß der Geburt 
auf das letztere und die Veraͤnderungen, die in der 
Lebens: Oekonomie des Kindes mit der Geburt erfol— 
gen, muͤſſen hier beteuchtet werden. — 

Zu einer ſolchen Darſtellung iſt es aber nothwen⸗ 
dig, die Bedingungen naͤher zu betrachten, von denen 
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der Normal-Zuſtand der Geburt abhängt (§. 18.), 
zu zeigen, worauf ſie beruhen, wodurch dieſe Bedin— 
gungen hinwiederum bedingt werden, und fie in ihrem 
gegenſeitigen Verhaͤltniſſe darzulegen, worin die Nor— 
malitaͤt dieſer Funktion ihren Grund hat. — Die 
Geburt muß gleichſam aus ihren Elementen conſtruirt 
werden. Was in den vorigen Abſchnitten zum Theil 
nur angedeutet wurde, zum Theil einſeitig behandelt 
oder als Poſtulat erſchien, muß ſich hier zu einem 
organiſchen Ganzen vereinigen, ſeine innere Begruͤn— 
dung ausſprechen, und alles muß ſeine Anwendbar— 
keit, ſeine Unentbehrlichkeit zu dem vorgeſteckten 
Zwecke und ſein Recht dokumentiren, in den Vortrag 
aufgenommen worden zu ſeyn. Es iſt faſt uͤberfluͤßig 
zu erinnern, daß Einiges, was in dem vorigen Ca— 
pitel nur zur deutlichern Darſtellung der Gruͤnde fuͤr 
den angenommenen Begriff von normaler Geburt 
vorkam, im Vortrage erſt hier ſeine Stelle hat. 


6. 38. 


Damit die Geburt uͤberhaupt moͤglich ſeye, dieß 
erheiſcht ſchon ein eigenes Verhaͤltniß zwiſchen den 
beyden Hauptbedingungen, von denen der Mechanis— 
mus dieſer Funktion abhängt, — der Geburt! 
Thaͤtigkeit und ihrem Objekte. Damit aber 
die Geburt normal, d. i.; ohne alle Beeintraͤchtigung 
des Wohles von Mutter und Kind erfolge, und zwar 
nicht für ſich, oder ohne Ruͤckſicht auf ein Indiwiduum 
(eine ideale Normalitaͤt), ſondern in der Natur, in 
einem individuellen Falle normal verlaufe, hierzu 
wird erfordert: Daß die erwaͤhnte Proportion 
zwiſchen den beyden Hauptmomenten ihres 


as a, 


Mechanismus in dem gehörigen Verhält⸗ 
niſſe zu den organiſchen Funktionen, die 
von dem Gebaͤrungsakte influirt werden, 
und zu der Stimmung der Vitalität des 
übrigen individuellen Organismus über 


haupt ſtehe. 
8 39 


Die Beſchaffenheit des erſten Gliedes dieſes 
Verhaͤltniſſes, — die Proportion zwiſchen den 
beyden Hauptmomenten des Mechanismus 


der Geburt — wird alſo in zweyfacher Hinſicht 


beſtimmt, naͤmlich, außer jenem allgemeinen Beſtim⸗ 
mungsgrunde, durch die Individualitaͤt des Subjek⸗ 
tes, (oder, durch den dem Individuum zukommen— 
den relativen Geſundheits-Zuſtand), damit ſie zu 
dieſer in Einklange ſtehe. Der Mechanismus der Ge 
burt, der das Produkt dieſer Proportion iſt, iſt fo: 
nach in jedem Individuum ein eigenthuͤmlicher, ein 
nach dem relativen Geſundheits-Zuſtande beſtimmter 
—. So z. B. wuͤrde die Art, wie ein robu⸗ 
ſtes, ſtarkes Bauernweib ſein Kind zur Welt bringt, 
welche Geburtsart uͤbrigens, als Muſter, aufgeſtellt 
zu werden verdiente, ſich nicht für eine weichlich er: 
zogene, verzaͤrtelte, reizbare Stadtbewohnerinn eignen, 


und ſo umgekehrt. — 


Entſpricht der Mechanismus der Geburt vollkom— 
men der Individualitaͤt, fo iſt er das Ideal für das 

Individuum. Die Glieder jener Proportion koͤnnen 
bis auf einen gewiſſen Grad von dieſem Idealver— 
haͤltniſſe gegen einander abweichen, wo erſt Abnormi— 
taͤt dadurch begruͤndet wird. Der Raum zwiſchen 


dem Ideale und der wirklichen Abnormitaͤt iſt um fs 
groͤßer, je weniger unvollkommen, je kraͤftiger uͤbri— 
gens der Geſundheits; Zuſtand des Individuums iſt. — 


Bey ſimultanem, gleichmaͤßigen Sinken und 
Steigen der beyden Glieder jener beſtimmten Propor⸗ 
tion, auf der die Normalitaͤt des Mechanismus der 
Geburt beruhet, bleibt die Proportion offenbar die— 
ſelbe (faſt möchte es uͤberfluͤßig ſeyn, zu erinnern, 
daß dieſes Steigen und Sinken feine Grenzen, naͤm⸗ 
lich die, durch die Beziehung der Geburt auf den 
uͤbrigen und zwar individuellen Organismus beſtimm; 
ten Grenzen habe, welches klar aus dem eben Ge— 
ſagten fließt). — Ferner, reflektiren wir auf das 
Objekt: auch dieſes bleibt offenbar daſſelbe, wenn 
einzelne feiner Momente gleichmäßig, auf entgegen: 
geſetzte Art, von ihrem Beſtande abweichen; das 
Steigen des einen Faktors erſetzt das Sinken des An: 
dern, und das Produkt bleibt unveraͤndert. Daher 
rührt es, dal bisweilen da, wo man in Verſuchung 
geraͤth, Nichts, als Regelwidrigkeit, Verſtimmung 
und Unordnung zu ahnen, die Natur mit dem größ: 
ten Einklange und Gleichgewicht uͤberraſcht. Zahllos 
mannigfaltig koͤnnen die einzelnen, die Glieder jener 
Proportion conſtituirenden Momente ſeyn, und ſie 
laſſen ſich ſonach nicht nach irgend einem allgemeinen 
Maßſtabe beſtimmen, und die Beſchaffenheit gewiſſer 
Umſtaͤnde, oder einzelne Erſcheinungen koͤnnen nicht 
für unbedingt nothwendig oder, als Regulative fuͤr 
alle Faͤlle, gelten: um ihnen Anſpruch auf Norma— 
lität zu geſtatten. Dieſe Eigenſchaft beruht 
auf dem Verhalten der Bedingungen gegen 


- 
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einander, welches aber in jedem Falle ein du 
ſtimmtes iſt, und, als ſolches, jene beſtimmte 
Eigenſchaft begründet, aber ſchlechthin nicht im 
allgemeinen oder für alle Faͤlle beſtimmt werden kann. 
Aus dieſen Reflektionen ergibt ſich in die Augen fal⸗ 
lend, wie unſtatthaft es ſeye, irgend einzelne, be: 
ſtimmte Momente, als abſolut nothwendige Erfor— 
derniſſe für alle Falle, aufſtellen zu wollen. — 


. 

Allein außer dem beſtimmten Verhaͤltniſſe der Be⸗ 
dingungen des Mechanismus der Geburt gegen eine 
ander, wird auch von der andern Seite ($. 38.) 
erfordert: daß die Funktionen, die von der 
Geburt vorzüglich influirt werden, fich in 
normalem Zuſtande befinden, und daß das 
Vitalitätsverhaͤltniß uͤberhaupt das dem 
Individuum angemeffene, das dem Sub 
jekte, nach ſeiner individuellen Conſtitu— 
tion, zukommende ſeye. Denn geſetzt: Es wiche 
die Stimmung der Vitalitaͤt im uͤbrigen Organismus 
von dem relativen Normal:Zuffande ab, oder ein: 
zelne Funktionen, die dem Einfluſſe der Geburt vor⸗ 
zuͤglich ausgeſetzt find, entfernten ſich davon, es bliebe 
dagegen aber die Beſchaffenheit des Mechanismus 
der Geburtsverrichtung unveraͤndert, d. h. das Ver⸗ 
haͤltniß der beyden Hauptbedingungen ihres Mecha— 
nismus bliebe fo, wie es ſich für den Normal: Zur 
ſtand des Individuums eignet: So wuͤrde durch die 
Geburt Gefahr und Schaden entſtehen koͤnnen, d. h. 
fie würde aufhören, nach dem oben feſtgeſetzten Bes 
griffe normal zu ſeyn, ohne ruͤckſichtlich der Norma 


— 106 — 


litaͤt ihres Mechanismus gekraͤnkt, oder nr doch 
nothwendig gekraͤnkt zu ſeyn. — 5 
Dieſes bey abnormer Beſchaffenheit deer 
Funktionen, in wiefern fie von der Geburt influirt 
werden, nachzuweiſen, duͤrften folgende Beyſpiele 
dienen: Bey gewiſſen krankhaften Anlagen, wie feh: 
lerhafte Dispoſitionen im Gefaͤßſyſteme, Neigung zu 
Unordnungen im Blutumlaufe, zu Blutcongeſtionen, 
zur Haͤmoptyſe, zum Naſenbluten, zu Kraͤmpfen, zu 
Zuckungen, zu große Empfindlichkeit einzelner Organe, 
ferner bey Bruͤchen, die zur Einklemmung geneigt 
ſind, bey Anevrismen, Blutaderknoten, innern Eiter— 
abſceſſen u. dgl. m. — kann eine Geburt, die ruͤck⸗ 
ſichtlich ihres Mechanismus vollen Anfpruch auf Nor— 
malität behauptet, durch die Bemühungen, Bewe— 
gungen, Gefühle und Kraͤfteanſtrengungen, die ges 
woͤhnlich in ihrem Gefolge ſind, ſchaͤdliche Entwick⸗ 
lungen, Verſchlimmerungen und gefaͤhrliche, ſelbſt 
toͤdtliche Ereigniſſe veranlaſſen. — So kann auch die 
Geburt bey einer gewiſſen, fehlerhaften Beſchaffen⸗ 
heit der Nabelſchnur, wie die zu kurze und zugleich 
ſchwache Nabelſchuur, oder jener Fehler mit Einſen— 
kung derſelben in den Rand der Plazenta oder mit 
Knoten, bey fehlerhafter Lage derſelben, wegen zu 
großer Laͤnge, — hoͤchſt gefaͤhrlich fuͤr das Kind wer— 
den, ohne in Hinſicht des Mechanismus ihres Ber; 
laufes im mindeſten gekraͤnkt zu werden. — Ich kann 
nicht umhin, hier an den ſehr intereſſanten, von W. 
J. Schmitt beobachteten und (in dem erſten St. des 
Sten Bds. der Luzina v. v. Siebold) mitgetheilten 
Fall zu erinnern, obwohl derſelbe als Beyſpiel nicht 
vollkommen hierher paßt. Doch kann offenbar waͤh— 


— 
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rend der Geburt daſſelbe und aͤhnliche Ereiguiſſe ſich, 
bey beſonderer Anlage zum Blutdrange nach dem Kopfe, 
bey einer fehlerhaften Dispoſition im Blutgefäße; 
Syſteme des Gehirns, die eine Anlage zu dem ſoge— 
nannten Blutſchlage (apoplexia sanguinea) gibt, ſich zus 
tragen: wenn ſich iſchon die Geburt ruͤckſichtlich ihres 
Mechanismus von der normalen Form wenig oder gar 
nicht entfernt. | | 
Der allenfallſige Einwurf: Daß eine im uͤbri— 
gen normal verlaufende Geburt, welche, bey der er: 
waͤhnten fehlerhaften Beſchaffenheit, ſchaͤdlich auf 
Mutter oder Kind wirkt, nicht verdiene abnorm 
genannt zu werden, da ſte ja nicht Schuld an 
dieſer fehlerhaften Beſchaffen heit ſeye, — iſt un— 
ſtatthaft. Denn offenbar hat die Geburt urſach— 
lichen Antheil an dem Schaden, den Mutter oder 
Kind erleiden. Fuͤr ſich allein wuͤrden ja jene 
fehlerhaften Beſchaffenheiten dieſen Nachtheil nicht 
bewirkt haben. Sie find die Umſtaͤnde, unter de: 
nen die Geburt nothwendig ſchaͤdlich wird. Auch 
würde die Geburt allein, ohne dieſe fehlerhafte 
Beſchaffenheiten den Schaden nicht hervorgebracht 
haben. Allein der Grund, warum die Geburt 
gerade bey dieſen fehlerhaften Dispo— 
ſitionen nachtheilig wirkt, liegt in der natuͤrli— 
chen Beziehung, in der die Geburt auf die Or 
gane und organiſchen Syſteme ſteht, in denen dieſe 
abnormen Beſchaffenheiten Statt haben. Bey aͤhn— 
lichen Beſchaffenheiten in Partieen, auf welche 
die Geburt nicht auf die Art influirt, verurſacht 
ſie auch keinen Schaden. Mithin iſt der urſach— 
liche Antheil, den die Geburt an dem Schaden 
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hat, entſchieden. Jeder Nachtheil aber für Mut: 
ter oder Kind, an deſſen Entſtehung die 
Geburt urſachlichen Antheil nimmt, 
vernichtet ihren Anſpruch auf Normalitaͤt, weil 
nun ihr Zweck: Unfhädliche Entledigung des 
Weibes von ſeiner Leibesfrucht, durch die Na— 
turkraͤfte, nicht erreicht wird (§. 31.). Wie bey 
jeder andern Funktion, ſo wird auch, zum ge— 
ſundheitgemaͤßen Zuſtande von dieſer Funktion, 
Normalitaͤt aller auf active oder paf: 
ſive Weiſe dabey betheiligten Organe 
erfordert. — Dieſes ſind nichts weniger, dann 
Subtilitaͤten; die Beruͤckſichtigung dieſer Verhaͤlt— 
niſſe iſt von weſentlichem Intereſſe nicht nur zur 
Formirung eines richtigen Begriffes der norma— 
len Geburt, ſondern auch bey Beurtheilung des 
abnormen Zuſtandes, und bey Beſtimmung des 
Verfahrens dagegen. 

Daß bedeutendere, allgemeine Abweichungen der 
Vitalität von ihrem Normalzuſtande auch auf die Be 
dingungen der Mechanik der Geburt mehr oder weni: 
ger influiren, dieſes fließt aus der Anſicht von dem 
vrganiſchen Wechſelverhaͤltniſſe. Daß aber, bey der, 
unter ſolchen Umſtaͤnden entſtehenden, Complication, 
die Stoͤrung der Mechanik der Geburt die Folge des 
abnormen Zuſtandes der Vitalitaͤt im uͤbrigen Orga— 
nismus ſeye, iſt offenbar. — Allein daß auch, bey 
fehlerhafter Stimmung der Vitalität im übrigen Kör: 
per, beſonders bey beſtimmten Verbreitungsarten der— 
ſelben, in gewiſſen Fällen das Verhaͤltniß der Bedin: 
gungen des Mechanismus jener Funktion daſſelbe, 
oder doch ohne bemerkbare Veraͤnderung 
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bleiben konne, dieſes iſt um fo erklaͤrbarer, wegen 
des eigenthuͤmlichen Verhaͤltniſſes, welches in Betreff 
der Wechſelbeziehung zwiſchen dem Uterus und dem 
uͤbrigen Organismus uͤberhaupt, bey der Geburt, 
Statt hat. Bekanntlich ſieht man, bey anſehnlicher 
Herabſtimmung der Vitalität im ganzen übrigen Sy: 
ſteme, häufig die Thaͤtigkeits⸗ Aeußerung der Gebaͤr— 
mutter die nehmliche bleiben. Unter den fürchterlichs 
ſten Erſcheinungen von Anomalie in der ſenſibeln Or— 
ganen⸗Reihe ſieht man oft die Geburt ruͤckſichtlich ih— 
res Mechanismus mit der groͤßten Regelmaͤßigkeit und 
Ordnung verlaufen. In den heftigſten Krankheiten, 
bey der groͤßten Lebensſchwaͤche ſetzt ihre Kraftaͤuße⸗ 
rung oft in Verwunderung, und zum Erſtaunen ſahe 
man noch ihre rege Thaͤtigkeit und Wirkſamkeit, nach: 
dem das Leben im übrigen Körper ſchon erloſchen 
war. — Ueberhaupt aber ſcheint die Thaͤtigkeit des 
Uterus waͤhrend der Geburt weniger abhaͤngig von 
dem Influxe der uͤbrigen Organe zu ſeyn, als ſie ſelbſt 
und die Funktion uͤberhaupt, bey der ſie die erſte 
Rolle ſpielt, auf die übrigen Lebensbewegungen in: 
fluirt. Die eigene Art von Steigerung der Vitalität des 
Uterus bey der Geburt, das hoͤhere irritabele Leben deſ⸗ 
ſelben, welches ihn zu einer Kraftaͤußerung fähig macht, 
in der ihm kein anderes Organ beykoͤmmt, und wo— 
durch er einen gewiſſen Grad von Unabhaͤngigkeit er; 
haͤlt, macht, daß ſeine Wirkſamkeit in gleichem oder 
doch unmerklich verſchiedenen Maße noch fortdauern 
kann: wenn ſchon die Lebensthaͤtigkeit im übrigen Or— 
ganismus bedeutend alterirt iſt. Die Bedingungen 
des Mechanismus der Geburt koͤnnen alſo, bey Nens 
derungen des Vitalitaͤts /Verhaͤltnißes im ubrigen Koͤr⸗ 
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per, die nehmlichen oder doch ohne bedeutende Aen— 
derung bleiben. Bey gewiſſen Veraͤnderungen der 
Stimmung der Vitalität würde ſonach aber der un— 
veraͤnderte oder wenig verſchiedene Mechanismus der 
Geburt aufhoͤren, ſich zur Individualitaͤt zu eignen, 
und wuͤrde unter gewiſſen Umſtaͤnden ſchaͤdlich werden 
muͤſſen. So koͤnnte, bey krankhafter Erhöhung der 
Senſibilitaͤt kurz vor oder während der Geburt, oder 
anderwaͤrtiger allgemeinen Diatheſe, der übrigens für 
das Individuum ſich eignende Geburtsmechanismus 
hoͤchſt nachtheilig werden, große ploͤtzliche und blei— 
bende Verſtimmung im ſenſibeln Syſteme, oder Er— 
ſchoͤpfung, Entkraͤftung u. dgl. bewirken. Ich er— 
waͤhne hier bloß der Kraͤmpfe, der Zuckungen, der 
convulſiviſchen Bewegungen, die zuweilen in den 
ſcheinbar normalſten Geburtsfaͤllen hinzutreten. Hier— 
her mag ein Theil der Klagen der Weiber ruͤhren, 
die man ſo ſehr haͤufig hoͤrt, daß ſie ſich nehmlich ſeit 
ihrer Niederkunft, die ganz glücklich erfolgt ſeye, ganz 
anders, oder gar nie mehr wohl befunden, keine ge— 
ſunde Stunde mehr gehabt, ununterbrochen mit ge— 
wiſſen Nervenaffektionen und ſpasmodiſchen Zufaͤllen 
zu kaͤmpfen gehabt haben u. dgl. m. 

Damit die Geburt normal ſeye, die fes 
erfordert alſo, daß die Proportion zwi⸗ 
ſchen den beyden Hauptmomenten des Me— 
chanismus dieſer Funktion von der Art 
ſeye: daß das Reſultat derſelben im gehoͤri— 
gen Verhaͤltniſſe, in Einklang zu den übris 
gen Funktionen ſtehe. Damit aber dieſer Ein— 
klang Statt habe, hierzu wird, außer der beſtimm— 
ten Beſchaffenheit jener Proportion, erfordert, daß 
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ſich die Vitalität des Individuums uberhaupt, fo wie 
der Zuſtand ſaͤmmtlicher Funktionen, auf welche die 
Geburt Einfluß hat, ſich in dem, dem Individuum 
zukommenden (relativen), Normalzuſtande befinden. 
Iſt dieſes aber nicht der Fall, ſo kann die Geburt, 
wenn ihr Verlauf uͤbrigens auf eine, der Individua— 
litaͤt des Subjectes nach feinem Normalverhaͤltniſſe 
auch noch ſo vollkommen entſprechende, Weiſe vor 
ſich geht, ſchlechthin nicht mit den uͤbrigen Funktio— 
nen harmoniren. Aus welchem Mißklange aber nach 
Maßgabe feiner Natur mannigfaltiger Nachtheil noth— 
wendig hervorgehen muß. 


§. 41. 

Zu einer gründlichen Theorie oder, um zu einer 
richtigen Anſicht von der Begruͤndung der Normalitaͤt 
der Geburt zu gelangen, wird alſo erfordert, in gleis 
chem Maße die bedingenden Momente zu beruͤckſichti⸗ 
gen: Nehmlich J.) die Thaͤtigkeit der, bey dem Ge: 
baͤrungsakte auf aktive Weiſe betheiligten, Organe, 
welche in gehoͤrigem Verhaͤltniße zur Individualitaͤt 
des Subjectes ſtehen muß. II.) Gehoͤrige, dieſer Thaͤ⸗ 
tigkeit entſprechende, Beſchaffenheit des Objectes. 
III.) Der, dem Individuum nach ſeinem (relativen) 
Normalverhaͤltniße zukommende Zuſtand der Vitali— 
tät überhaupt, fo wie derjenigen einzelnen Funktionen, 
die von der Geburt vorzuͤglich influirt werden. 

Das letzte dieſer Momente ſcheint von dem 
§. 40. angegebenen Geſichtspunkte aus bisher nicht 
in erforderlichem Maße hervorgehoben, und ſein 
Einfluß nicht zur klaren Anſicht gebracht, und 
nicht ſelten ganz überfehen worden zu ſeyn, weil 
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man häufig nur die Bedingungen des Mechanis: 
mus der Geburt beaͤugte. Allein auch unter dies 
fen würdigte man die Dynamiſchen nicht in 
dem Maße, wie die Mechaniſchen. Von die⸗ 
ſer Seite ſind die Bedingungen der Geburt durch— 
gehends und beſonders von den Schriftſtellern, 
über Geburtshuͤlfe mit ungleich mehr Intereſſe 
und Erfolg behandelt worden, als von der Dy— 
namiſchen. Zum Theil hielt man die Letztere bey 
weitem nicht für fo wichtig, und andere waren 
im Wahne, es beduͤrfe hoͤchſt wenig, ſie hinreichend 
zu kennen. Denn ſonſt waͤre es nicht moͤglich gewe— 
fen, die Geburt für einen bloßen mechaniſchen Herz 
gang, und die Geburtshuͤlfe fuͤr ein mechaniſches 
Problem auszugeben, oder doch uͤber den mecha— 
niſchen Momenten jene faſt aus dem Auge zu vers 
lieren; unerklaͤrbar wäre es, die Lehre von den 
dynamiſchen Bedingungen der Geburt in man- 
chen Lehrbuͤchern der Geburtshuͤlfe fo gut, wie 
ganz, uͤbergangen, oder in einem oder zwey ſte— 
rilen Paragraphen abgefertigt zu finden u. dgl. m. 
Das dynamiſche Verhaͤltniß verdient aber um ſo 
mehr die Aufmerkſamkeit des Geburtshelfers, da 
zu ſeiner richtigen Kenntniß tiefe, gruͤndliche Ein⸗ 
ſichten in das Innere des weiblichen Körpers er 
fordert werden. i 
Auch das Verhaͤltniß des Mechanismus der 
Geburt zu der Individualitaͤt des Subjectes wurde 
durchgehends nicht hinreichend gewuͤrdigt, und 
offenbar am wenigſten von denjenigen, welche ein 
Ideal von Mechanik aufſtellten, oder irgend ein 
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einzelnes M oment fuͤr abſolutes Erforderniß zue 
Normalität ausgaben. — 
Um ſonach eine richtige Anſicht von dem Normal⸗ 
nie der Geburt zu erhalten, wodurch man aber 
us ich in den Stand gefegt wird, den Einfluß der 
normwidrigen Geburt auf den übrigen Organismus, 
ſo wie den Nachtheil zu berechnen, den einzelne Funk⸗ 
tionen bey abnormem Zuſtande von dem Einfluß der 
Geburt zu gewaͤrtigen haben, und die Folgen und 
Wirkungen der Geburt und ihren Einfluß auf Mutter 
und Kind voraus zu beſtimmen, — iſt es durchaus 
nothwendig, fein ihrer Totalitaͤt, in allen ihren fo: 
wohl activen als paſſiven, naͤheren und entfernteren 
Beziehungen auf die ubrigen Funktionen darzuſtellen, 
wobey ſtets auf die dieſen Rapport vermittelnden Ver; 
bindungen hinzudeuten waͤre, ſo weit es, ſie zu ent⸗ 
decken, den Bemuhungen in der Zergliederungskunſt 
gelungen iſt. N N 5 
| Um nur einen Blick auf die Erfahrung zu wer— 
fen. Wie wichtig iſt nicht in pathologiſcher und 
therapeutiſcher Hinſicht die Beruͤckſichtigung der 
Beziehung, die zwiſchen der Geburt und verſchie⸗ 
denen Hauptfunktionen Statt hat. So werden 
bey der Geburt das Athmen z. B. und der Blut 
umlauf auffallend in Anſpruch genommen. Wie 
aber, bey krankhaften Dispoſttionen in den hierzu 
beſtimmten Organen, gefaͤhrliche Ereigniſſe durch 
die Inftuenz der Geburt, und hinwiederum Std: 
rungen von dieſer durch jene herbeygeführt wer— 
5 den; wie, bey Abnormitaͤten der Geburt, ihr 
Einfiuß auf jene Funktionen modificirt werde; 
welche Complicationen aus gleichzeitigen Abwei— 
| — 88 
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chungen von dem Normalverhaͤltniße entſtehen 
koͤnnen, nehmlich da, wo krankhafte Dispoſttio⸗ 
nen jener Organe, und Fehler des Mechanismus 
der Geburt zugleich vorhanden find: Dieſes rich— 
tig ein- und vorher zu ſehen, und hier einen 
zweckmaͤßigen Verfahrungsplan zu entwerfen, hier— 
zu if eine ſorgfaͤltige Beleuchtung jenes Verhaͤlt⸗ 
nißes offenbar unentbehrlich. 

Die Reflexion auf die vielfachen Nervenver— 
bindungen des Uterus iſt gewiß hoͤchſt interefjant 
fuͤr die Pathogenie der Convulſtonen der Schwan⸗ 

gern und Gebaͤrenden, der Krämpfe, der Zu 
‚ungen, der regelwidrigen Wirkſamkeit des Ute; 
rus und anderwaͤrtiger Aeußerungen von Ano— 
malie in der Funktion des Nervenſyſtemes bey der 
Geburt. N ne 

Ich erwaͤhne hier nur im Voruͤbergehen der, 
bey der Geburt eintretenden Metamorphoſe der 
Vitalitaͤts⸗Aeußerungen des Fruchthaͤlters, wo: 
durch er in den Stand geſetzt wird, jene große Rolle 
zu ſpielen. Hier, wo die Irritabilitaͤt des Uterus 
aufs hoͤchſte geſtiegen iſt, wo fein Leben einen Grad 
von Selbſtſtaͤndigkeit, von Autokkatie erlangt hat, 
wodurch er auch bey allgemeiner Schwaͤche, in der 
Asphyxie und ſelbſt nach dem Tode noch ſich kraͤftig 
bezeigt, hier entſteht nothwendig eine Differenz zum 
übrigen Organismus, deren Beruͤckſichtigung bey 
jener Conſtruktion von der groͤßten Wichtigkeit 
iſt. — Auffallend iſt die Erhoͤhung der Empfind⸗ 
lichkeit und die Neigung zu Anomalieen in der 
Nervenwirkung waͤhrend der Schwangerſchaft. 
Bey der Geburt ſpricht ſich die Alteration im ſen⸗ 
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ſibeln Syſteme deutlich aus in den ploͤtzlichen Ber; 
Änderungen und Bewegungen im Gemuͤthe von 
uͤbrigens verſtaͤndigen und nicht verzagten Frauen, 
welche Veraͤnderungen oft gar nicht im Verhaͤlt⸗ 
niße mit ihrem Charakter ſtehen. Dahin deuten 
der fremde, wilde Blick der Augen, die veraͤn— 
derten Ge eſichtszuͤge, das Zucken, das Huͤpfe n 
der Sehnen, die ſpasmodiſchen Bewegungen, 
der heftige Froſt, das Erbrechen u. dgl. Die 
dritte und vierte Geburtsperiode gleichen oft wahr: 
haft einem Anfalle von Wahnſinn. Die Aeuße⸗ 
rungen zeigen, daß das Weib aufhoͤrt, ſeiner 
Sinne maͤchtig zu ſeyn. Zuckungen und Conbul⸗ 
ſionen und Irrereden ereignen ſich zuweilen sie 
vorhergegangene wahrnehmbare Anlage, und 
dauern nicht ganz ſelten nach der Geburt 5 
fort. 

Endlich der mit der Geburt eintretende auf; 
fallende Gegenſatz; zwiſchen dem Uterus und den 
Brüften. — Dieß fin d alles Momente und Ruͤck⸗ 


ſichten, zu deren Enthüf fung ein tiefer Blick er? 


fordert wird, das Phanomen in feinem si nern 
ergriffen und dargeſtellt werden muß. a Frey: 


lich hat die Phyſiologie auch hier noch manche 
Lucke auszufuͤllen. Allein ein Verſuch von dem 
angedeuteten Geſichtspunkte aus, nach ihrem ge⸗ 


genwaͤrtigen Stande, wird gewiß himmelwe⸗ t ver⸗ 
ſchieden von dem duͤrren, kalten, lebloſen Gerippe 


ſeyn, welches Statt einer ſolchen Darſtellung in 
manchen Lehrbuͤchern der Gebürtshuͤlfe angetroffen 


wird, und es iſt zu verwundern ünd zu bedauern, 
daß dieſer Gegenſtand, deſſen Wichtigkeit auch an⸗ 
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dere mit vollem Rechte erhoben haben, von mehre 
ren der beſſern Schri iftſteller und Verfaſſer ſyſtema⸗ 
tiſcher Darſtellungen der Geburtshuͤlfe neuerer Zeit 
ſo gut, wie ganz, uͤbergangen worden if; obs 
wohl das, von dieſer Seite in der Phyſiologie 


GSeeſchehene allerdings zu Erwartungen berechtigte. 


(Ich verweiſe hier auf die in der nn zu §. 28. 
angefuhrten Schriften). | 
Beym Schluſſe dieſes Capitels, von dem ich mich, ich 
geſtehe es, ungern trenne, kann ich nicht umhin, noch zu 
erinnern, daß ich nicht der Meinung derjenigen ſeyn kann, 
welche ein mechaniſches Hinderniß der weitern Ausdeh⸗ 
nung des Uterus, als Urſache der Geburt, oder doch mit 
unter die Cauſalmsmente derſelben aufnehmen; welche be⸗ 
haupten, (wie noch jüngſt von einem, als Phyſioleg und 
Geburtshelfer, verdienten Schriftſteller geſchehen iſt), der 
Grund, warum die Geburt in der vierzigsten Schwanger⸗ 
ſchaftswoche erfolge, liege darin: „Daß der ſo ſehr aus⸗ 
gedehnte Uterus wegen der ihn umgebenden Gebilde, der 
Bauchwaͤnde, des Zwergfelles, u. ſ. w. nicht weiter an Um⸗ 
fang zunehmen koͤnne; daß die fortgehend ſteigende Er- 
naͤhrung des Uter us und des g Foͤtus durch die Einengung 
und Zuſammenpreſſung, welche der Fruchthaͤlter darch die 
ſich nicht weiter ausdehnenden Umgebungen erleidet, ges 
hemmt und aufgehoben werde, wodurch alſo das dyna⸗ 
miſche Verhaͤltniß zwiſchen Mutter und Kind aufgeloͤſt 
wird, u. ſ.w.““ — Wäre dieß die Urſache, fo müßte die 
Geburt ſchon gegen das Ende des neunten M. Monathes, 
wo die Gebaͤrmutter am ſtaͤrkſten ausgedehnt iſt, ihr um⸗ 
fang die hoͤchſte Stufe erreicht hat, erfolgen. Denn von 
bier an nimmt der Umfang offenbar ab, wohin mir das 
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Senken des Grundes des Uterus, das große, auffallende 
Gefühl von Erleichterung, das freyere Athmen, die Leere 
in der Herzgrube, die abnehmende Geſchwulſt der Fuͤße, 
der freyere Kreislauf u. dgl. laut zu deuten ſcheinen. — 
Daß die Geburt in der vierzigſten Schwangerſchaftswoche 
erfolgt, hievon liegt der Grund darin: daß nun der Foͤtus 
ſeine ihm im Mutterleibe zu Theil werdende Entwick⸗ 
lung, ſeine Reife erlangt hat.“) Die Frucht und der 
Fruchthaͤlter ſind zu einem gemeinſchaftlichen Leben ver⸗ 
ſchmolzen. Sie erregen ſich gegenſeitig. Mit der Ent⸗ 
wicklung, dem Wachsthume und dem Reifen der Frucht 
entwickelt ſich, waͤchst und reift die Gebaͤrmutter, und 
die Reife der Frucht iſt wie ihr Abſterben fuͤr die Mutter 
anzuſehen. 


— 
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) Was die Frage betrifft, warum aber der menſchliche 
Foͤtus eben 40 Wochen zu feiner Reife beduͤrfe, ſo 
gehsrt dieſelbe nicht hierher. (Im übrigen aber dürfte 
mit demſelben Rechte gefragt werden: warum der Foͤ⸗ 
tus des Kameeis feine Reife in einem Tabre erlange, 
das Meerſchweinchen in a Wochen, und andere Saͤug⸗ 
thiere in andern Zeiträumen, oder wie Haller bey 
einer aͤhnlichen Gelegenheit ſagt: Si demum requiras, 
cur menstrua magis, quam alia quacunque periodo nas- 
catur plethora, et per uterum expurgetur, non magis 
credo me ad respondendum teneri, quam tenerer, si 
quaereres, cur nono mense fetus humanus in lucem eda- 
tur, alio mense equinus, ovillus: aut si rationem pe- 
teres, quare plantae aliquae aprili mense floreant, aliae 

majo, iterum aliae junio, et quare sexta post florem 
sepiimana cerasa malurescant, quarto mense poma, casta - 
neae quinto. (m. ſ. d. Elementa physiologiae, 

Bernae 1765. Tom, VII. p. ı7a ) 


o 
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Die Frucht wirkt als Reiz auf den Uterus, und durch 
dieſen auf den ganzen mütterlichen Korper, und determi⸗ 
nirt ihn, die ihm zu ſeiner Ausbildung erforderlichen Ma⸗ 
terialien darzubringen. Die Frucht iſt es, welche das re⸗ 
gere Leben im Uterus anfacht, die Entwicklung des zu 
ſeiner eigenen Ernaͤhrung erforderlichen Apparates im 
Fruchthaͤlter hervorruft, einen verſtaͤrkten Saͤftezufluß zu 
dieſem veranlaßt und unterhaͤlt. Dieſer Rapport iſt aber 
um ſo lebhafter, um ſo inniger, je mehr das Kind der 
Mutter bedarf, je mehr es von außen in ſich aufnimmt, 
oder je ſtaͤrker fein Wachsthum iſt, Der eigentliche 
Ernaͤhrungs⸗Verkehr nimmt aber in dem Maße ab, 
wie das Kind ſich der ihm im Mutterſchooße zu Theile 
werdenden Ausbildung: feiner Reife nähert. Gering iſt 
er ſchon in der letzten Hälfte des neunten, noch gerin⸗ 
ger in der erſten Haͤlfte des zehnten Monathes und in 
der andern beynahe gleich o anzuneßmen. In dieſer 
nimmt das Kind ſo gut, wie nichts mehr, von außen in 
ſich auf. Seine Entwicklung iſt mehr eine innere, eine 
intenfive Ausbildung, eine Vertheilung und Anſetzung des⸗ 
jenigen, was es ſchon in ſich aufgenommen hat. Der Ver⸗ 
kehr durch die Plazenta hingegen, bleibt dem Kinde we⸗ 
ſenkliches Beduͤrfniß, und dauert fort, waͤhrend und nach 
der Geburt, bis zur vollkommen eingeleiteten Reſpiration 
und neuen Zirkulatton. Durch dieſen dem Foͤtus immer wich⸗ 
tiger werdenden Verkehr mit der Mutter (indem der dadurch 
vermittelte Stoffeaustauſch immer ſtaͤrker wird) erhaͤlt das 
Blut die letzte Zubereitung, um der geeignete Lebens ei; für 
das Kind außerhalb dem Schooße der Mutter zu ſeyn. (Es iſt 
ſonach ireig, anzunehmen, daß die Plazenta gleich den 
Eyhaͤuten gegen die Eundperiode der Schwangerſchaſt hin⸗ 
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fällig werde, verwelke, und als ganz uͤberfluͤßiger, außer 
allem dynamiſchen Verkehr mit dem Uterus ſtehender 
Theil, allmaͤhlig abſterbe, wie die Schwaͤnze der jungen 
Froͤſche; wie noch juͤngſt ein verdienter Phyſiolog behaup⸗ 
tet hat. 1 0 

Wie aber die Frucht ihrer Reife entgegengeht, ſonach 
die Stärke des Ernahrung ⸗Verkehres abnimmt, indem 
der Foͤtus immer weniger von außen in ſich aufnimmt, 
und alſo immer ein geringerer Reiz fuͤr den uterus wird: 
So tritt auch die Thaͤtigkeit der vaskuloͤſen oder ſchwam⸗ 
migten Subſtanz des Uterus zuruͤck. Und mit der Ver⸗ 
ringerung des Ernaͤhrungs⸗Verkehres nimmt auch dieſer 
Apparat an Umfang ab, die Faſerſchichten der Gebaͤrmut⸗ 
ter naͤhern ſich einander, und die Dicke der Waͤnde dieſes 
Organes nimmt ab, nur in geringerem Maße an der Par⸗ 
thie, wo die Plazenta aufſitzt. Das Blut ſtroͤmt ſonach 
in geringerer, obwohl noch immer bedeutender Menge 
nach dem Uterus hin. Das Blut, welches mit dem ab⸗ 
nehmenden Nutritions⸗Verkehr an naͤhrender Lymphe ſtets 
aͤrmer, reichhaltiger dagegen an Sauerſtoff wird, dient 
gegen das Ende der Schwangerſchaft hin nur noch zur 
Unterhaltung des Plazental⸗Verkehres (nehmlich der hier⸗ 
durch vermittelten Miſchungs⸗Veraͤnderung des Blutes 
des Foͤtus,) und zu ſtaͤrkerer und vollkommenerer Ent⸗ 
wicklung und Ausbildung der fibroͤſen Subſtanz. Sowohl 
durch die ſtaͤrkere Entwicklung von dieſer, als durch die 
abſolute Abnahme der vaskuloͤſen Subſtanz tritt jene 
mehr hervor, wird uͤberwiegend uͤber dieſe und durch ihr 
Maximum iſt die Geburt bedingt. Das Verhaͤltniß 
zwiſchen Mutter und Kind geht in ein Feindliches uͤber. 
Das, was den Uterus expandirte, der Thaͤtigkeit der SP 
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bern entgegenwirkte, ſchweigt. Das Kind iſt jetzt fur den 


Uterus (in deſſen Muskelſubſtanz die Reizbarkeit aufs 


hoͤchſte geſtiegen iſt) ein fremder Reiz; er zieht ſich zu⸗ 
* ſemmen „und ſtoͤßt die Frucht aus. 
Die Innigkeit des Lebens ⸗ Vereines zwiſchen Mutter 
und Fötus, die am ſtaͤrkſten iſt, je raſcher das Wachs⸗ 
thum von dieſem if, nimmt ab, wie der Foͤtus feiner 
Reife entgegengeht. Die Funktion des Uterus, als er⸗ 
naͤhrendes, als die Entwicklung der Frucht beförderndes 
Organ, nimmt ab. Seine Senſthilitaͤt ſinkt. Er zieht 
fein Leben mehr auf ſich zuruͤck, iſolirt ſich, und erhoͤlt 
eine gewiſſe Unabhaͤngigkeit und Selbſtſtaͤndigkeit, wo⸗ 
A durch er im Stande iſt, bey den ſtaͤrkſten Verſtimmungen 
im übrigen Organismus, bey der größten Lebensſchwaͤche 
und ſelbſt nach dem Tode noch feine Traͤtigkeit auf eine 
bewundrungswuͤrdige Weiſe zu aͤußern. Gegen die Neige 
der Schwangerſchaft hin dient er, wie gefagt, nur noch 
zur Unterhaltung des den Athmungsprozeß des Kindes 
vikariirenden Verkehres, und bereitet ſich immer mehr 
zur Ausſtoßung der ihm endlich fremd gewordenen Frucht 
vor. Daher das durchgaͤngige „ allmaͤhlige Abnehmen und 
Verſchwinden der durch den Conſens zwiſchen dem Uterus 
und dem uͤbrigen Organismus bedingten Er ſcheinungen gegen 
den ſechsten bis ſiebenten Schwangerſchaftsmonath hin, die 
geringere Gefahr einer unzeitigen Geburt nach der Hälfte 
der Schwangerſchaft u. dal. — Die fucceffive Steigerung 


der Thaͤtigkeit des Muskekapparates des Uterus gegen die . 


letzte Periode der Schwangerſchaft hin ſpricht ſich laut in 
den 10 — ra und mehrere Tage vor der Geburt eintre— 
tenden, fruͤher weniger, ſpaͤter mehr fuͤhlbaren Contrae⸗ 


) ee. 
tionen der Gebärmutter (dolores praesag.) aus. Bey 
der Unterſuchung fühlt man den Uterus etwas erhoben 
und hart. Das Gefuͤhl der Schwangern iſt, als ob ihr 
der Unterleib gleichmaͤßig gelinde zufammengedrüͤckt wuͤr⸗ 
de, worauf dann der Druck bald wieder nachläßt. 


Auch erleidet offenbar die Menge der amniotiſchen 
Fluͤßſigkeit gegen die letzten vier Schwangerſchaftswochen 
hin eine abſolute Verminderung, wodurch alſo der Con⸗ 
takt zwiſchen der Gebärmutter und dem Föoͤtus vermehrt 
wird: daher (und wegen Verdünnung der Wände des 
Uterus) das Deutlicherwerden der äußerlich fuͤhlbaren 
Theile des Kindes, das Fixiren und Andraͤngen des Kinds⸗ 
kopfes gegen den Beckeneingang in dem letzten Schwan⸗ 
gerſchaftsmonathe u. dal. 8 


ueberhaupt dürften die Anſichten von dem erwähnten 
Standpunkte aus, wie mir ſcheint, beytragen, immer 
mehr Licht über manche phyſiologiſche und pathologiſche 
Erſcheinungen zu verbreiken: z. B. nur einige anzufuͤh⸗ 
ren: uͤber die Art, wie Metrorrhagieen zu allen Zeiten 
der Schwangerſchaft die Geburt herbeyfuͤhren koͤnnen; wie 
bey Congeſtionen nach dem Uterus, bey Mutterblutßuͤſſen 
in den fruͤhern Schwangerſchaftsmonathen verhaͤltniß⸗ 
mäßige Blutentziehungen z. B. am Arme, zur Abwendung 
des Abortus beytragen köunen, gegen das Ende der 
Schwangerſchaft aber die Geburt befördern, zu Anfange 
und während der Geburt die Wehen verſtaͤrken; wie die 
Geburt durch Plethora erſchwert werden kann; wie 
übermäßige allgemeine Blutentziehungen zu allen Zei⸗ 
ten die Geburt veranlaſſen koͤnnen; ferner uͤber das Stei⸗ 
gen der Stuͤrke der Wehen, uͤßer die Conſtrictionen de 
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SGebaͤrmutter nach lange abgefloſſenen Fruchtwaſſern, über 
die ſogenannte Incarceration des Mutterkuchens, uͤber die 
Nachwehen, über die Entſtehung des Puerperalfiebers vor 
der Geburt u. dgl. m. — Noch wäre hier (außer manchem 
Andern) auf die Wirkung des ſchnellern Athmens und 
des haͤufigern Aderſchlages waͤhrend der Schwangerſchaft 
überhaupt] und der tiefern, freyern Reſpiration in dem 
letzten Schwangerſchaftsmonathe, und der großen Ver⸗ 
aͤnderung, die mit dieſer Funktion gleich nach der Ge⸗ 
burt vorgeht, zu reflektiren: wenn nicht der Ort und der 
Raum hier nur fluͤchtige umriſſe und bloße Andeutungen 
geſtatteten. Eine ausfuͤhrlichere Darſtellung muß ich mir 
alſo vorbehalten, wenn ich nur nicht des Geſagten we» 
gen ſchon den Vorwurf fuͤrchten muß, daß es ſich nicht 
an ſeinem Orte befindet. Doch muß ich zu meiner Ent⸗ 
ſchuldigung noch hinzufuͤgen, daß dieſe gelegenheitliche 
Bemerkung gegen meinen Willen größer ausgefallen iſt, 
als es anfaͤnglich beym Niederſchreiben mein Vorneh⸗ 
men war. 


Ir. 


Bon dem 


diädtetiſchen Theile. 


| 8. 2, 

Hier muͤſſen die Regeln für das Verhalten der 
Gebärenden und für das Benehmen der zum 
Beyſtande, zur Wartung und Pflege Gegen— 
wärtigen vor, während und nach der Ge: 
burt, angegeben werden, auf deren Befolgung die 
Erhaltung der Geſundheit von Mutter und 
Kind beruhet. Der Schuͤler muß auf alle, in Be⸗ 
ziehung auf den Zweck des bey normalen Geburten zu 
leiſtenden Beyſtandes (Erleichterung, Reinlichkeit und 
Verhuͤtung aller gefährlichen Zufaͤlle für Mutter und 
ind) ſtehenden Vorkehrungen und Veranſtaltungen 
und uͤber alle auch unbedeutend ſcheinende Vortheile 
aufs genaueſte unterrichtet und angewieſen werden, 
fie wirklich in Ausübung zu bringen. Auch iſt es ge: 
eignet, ihn auf die haͤuſtgern, in dieſer Hinſicht here: 
ſchenden Vorurtheile und ſchaͤdlichen Gebraͤuche auf: 

merkſam zu machen. 

Hierdurch erhaͤlt der Schuler eine richtige An⸗ 
ſicht von der Wichtigkeit und dem Einfluſſe eines 
zweckmaͤßigen diaͤtetiſchen Verhaltens von Seite 
der Kreißenden ſowohl, als der zum Beyſtande 
Gegenwaͤrtigen, auf die Geburt; er wird in den 


Stand geſetzt, das Verfahren der Hebammen zu 
beurtheilen und zu berichtigen, fie von, nicht ſel⸗ 
ten hier und da ihnen anklebenden, ſchaͤdlichen 
Vorurtheilen und verderblichen (von ſchlechtem 
Unterrichte mitunter herſtammenden) Maximen ab; 
zubringen, ihre fernere Ausbildung zu befördern, 
und von dieſer Seite ſich um die Menſchheit hoͤchſt 
verdient zu machen. Er lernt den Geſchaͤftskreis 
der Hebammen und ſeine Grenzen kennen. Die 
Fehler, die von dieſen begangen werden, und 
bekanntlich oft ſo ſchwer zu entdecken ſind, lernt 
er ausmitteln, und ihren Einfluß und die daraus 
hervergehenden Nachtheile richtig beurtheilen und 
anſchlagen. — Endlich iſt eine genaue Kenntniß 
der Diaͤtetik für Gebaͤrende dem Geburtshelfer 
durchaus unentbehrlich, um bey Abnormitaͤten 
der Geburt, neben den Mitteln aus der Materia 
obstetricia, auch die angezeigten diaͤtetiſchen Huͤlfs⸗ 
mittel (therapeutiſche Diaͤtetik) anzugeben, und 
fuͤr ihre gehoͤrige Anwendung zu wachen. | 


8. 48. 


Daß es den Forderungen der ſyſtematiſchen Ord— 
nung ganz gemaͤß, und daß in der Natur der Sache 
die Zweckmaͤßigkeit gegründet feye: Die Diaͤtetik 
oder die Lehre von der Pflege und Beyſtand⸗— 
leiſtung bey normalen Geburten unmittel- 
bar auf die phyſiologiſche Expoſition Dier 
ſer Verrichtung folgen zu laſſen, dieß iſt in der 
Einleitung gezeigt worden. Wie aber der gegenwaͤr— 
tige Theil zu behandeln ſeye, hieruͤber iſt man im 
allgemeinen einig, und dieſer Gegenſtand iſt durchge: 


heuds fo zweckmaͤßig behandelt, daß ich mich hier blos 
auf einige Bemerkungen beſchraͤnke, und im folgen 
den 6. nur noch einige Vortheile beruͤhren werde, die 
aus der Befolgung ie Methode für den Unterricht 
erwachſen. 

Ruͤckſichtlich der hier zu befolgenden Ordnung 
ſcheint es mir geeignet, zu erſt die diaͤtetiſchen 
Regeln für das Verhalten der Gebaͤrenden 
vorzutragen, und alsdann die Vorſchriften 
für das Benehmen von Seiten der Kunſt.“ 
Die Zweckmaͤßigkeit und Nothwendigkeit der Erſtern 
würden den Schüler wegen des unmittelbaren Auf— 
einander-Folgens des phyſtologiſchen und diaͤtetiſchen 
Theiles von ſelbſt einleuchten. So wie ſie (die Er— 
ſtern) hinwiederum offenbar auch zur Motivirung der 
Letztern, naͤmlich der Regeln für das Kunſtverfahren 
bey normalen Geburten dienen: denn aus den diaͤte⸗ 
tiſchen Verhaltungsvorſchriften für Gebaͤrende und 
aus der Einſicht in ihre Zweckmaͤßigkeit geht hervor, 
was zum Zwecke der Hygieine: Zur Erhaltung des 
Wohles von Mutter und Kind, zur Bequemlichkeit 
u. ſ. w. von Seiten des zur Huͤlfte Geneigten geſche— 
hen und unternommen werden koͤnne. Dieſer ſucht 
nämlich durch kuͤnſtliche Veranſtaltungen und Vorkeh— 
rungen zum Beſten der Gebaͤrenden Das beyzutra— 
gen, was dieſe nicht vermag, oder nur mit groͤßerer 
Kraͤfte⸗Anſtrengung, mit weniger Leichtigkeit und Bes 
quemlichkeit und nicht vollkommen ſo zweckmaͤßig zu 
leiſten im Stande iſt. Die Kunſt richtet ſich ſo nach 
vollkommen nach den Forderungen der Natur, und 
jede ihrer Regeln documentirt ihre Zweckmaͤßigkeit 
durch die vorausgeſchickten hygiaſtiſchen Vorſchriften 
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für Gebaͤrende, welche letztere hinwiederum, wie ge— 
ſagt, ſich zunaͤchſt auf die ihnen unmittelbar vorher: 
gegangenen Darſtellungen der Bedingungen der nor; 
malen Geburt ſtuͤtzen. Das Natuͤrliche und Ungezwun⸗ 
gene dieſer Anordnung, in der immer das Vorherge⸗ 
hende zur Aufhellung des zunaͤchſt Folgenden dient, 

iſt in die Augen falle: 1d. — Jedoch wuͤrde ich fuͤr den 
muͤndlichen Vortrag nicht darauf beſtehen, faͤmmtliche 

diaͤtetiſchen Verhaltungsregeln für Gebaͤrende bey den 
verſchiedenen Variaͤteten der normalen Geburt fuͤr ſich 
in einer befondern Abtheilung (wie dies in der unten 
beygefuͤgten Ueberſicht angedeutet iſt), geſondert von 
den Vorſchriften für das Kunſtver fahren, vorzutra⸗ 
gen: ſondern ich wurde vorziehen: zuerſt das Verhal— 
ten der Kreißenden bey der normalen ſogenannten Hin— 
terhaups-Geburt anzugeben, und alsdann den von 
Seiten der Kunſt zu leiſtenden Beyſtand, und fo — 
auf die Angabe der Beſondernheiten in dem Bench: 

men der Gebaͤrenden bey den Variaͤteten von normä— 
ler Geburt — die Eigenthuͤmlichkeiten in dem Verfah— 
ren von Seiten der Kunſt folgen zu laſſen. 

Bey der Darſtellung der diaͤtetiſchen Regeln muͤſſen 
auch die beſondern Ruͤckſichten gehörig angegeben wer; 
den, welche durch die Variaͤteten der normalen Ge 
burt (F. 35.), durch die Individualitaͤt der Gebaͤren— 
den (das Alter, ihre Conſtitution in pfychiſcher und 
ſomatiſcher Hinſicht; ob es eine Erſt- oder Mehr-Ge— 
bärende iſt u. ſ. f.) nothwendig gemacht werden. 

Wollte man die Behandlung der, mit Gefahr 
unzeitiger oder fruͤhzeitiger Geburten verbundenen 
Krankheiten der Schwangern (zum Zwecke der Abwen— 
dung dieſer Gefahr) in den diaͤtetiſchen Theil aufneh-⸗ 


> 
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men (wie dieß einer der verdienteſten neuern Metho— 915 


dologen verlangt): So wuͤrde man Etwas aufnehmen, 
was ſeiner Natur nach gar nicht dahin gehoͤrt, und 
was von weit groͤßerm Umfange waͤre, als die eigent— 
lich vorzutragende Disziplin. — Eben ſo wenig kann 
ich denjenigen beyſtimmen, welche, gewiſſen Liebha— 
bereyen zu gefallen, z. B. weil ſie die ſogenannten 
Geſichts- Geburten ſchlechtweg zu den normalen 
gerechnet wiſſen wollen, (um nicht inconſequent zu 
ſcheinen) im hygiaſtiſchen Theile die Anweiſung geben: 
Die Lage des Kindskopfes unter Umſtaͤnden kuͤnſtlich 
zu ändern, die keinen gluͤcklichen Ausgang verſpre— 
chen; oder gewiſſe kuͤnſtliche Lageveraͤnderungen des 
Kindes bey Fußgeburten, die, trotz aͤhnlichen mißli⸗ 
chen Ausſichten, doch zu den normalen gehoͤren ſollen, 
in den diaͤtetiſchen Theil aufnehmen. 

Gehoͤrigen Orts wird der Lehrer hier fuͤglich 


(wenn es, in ſtrengerm Sinne, ſchon nicht in das 
Syſtem gehoͤrt) auch einen verhaͤltnißmaͤßigen Blick 


auf das diaͤtetiſche Verhalten der Schwangern Aber; 
haupt und der Woͤchnerinnen und auf die Behandlung 
der Neugebornen werfen. — Wie aber der gegenwaͤr— 


tige Theil zum Unterrichte der Hebammen eingerich⸗ 


tet werden muͤſſe, gehoͤrt nicht hierher, und der Verf. 


wird die Anſicht, die er davon hat, anderwaͤrts dem 


oͤffentlichen Urtheile vorlegen. 
8. 44. 
Laͤßt man auf die Phyſiologie der Geburt die Dar; 
ſtellung der dabey zu befolgenden hygiaſtiſchen Regeln 
folgen, und fuͤhrt man den Schuͤler alsdann gleich 
an das Bette der Kreißenden (in normalen Faͤllen), 


* 


* 
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und leitet ihn an zur gehoͤrigen Beobachtung und zum 
Unterſuchen waͤhrend der Geburt: So erhaͤlt er eine 
richtige Vorſtellung von den mechaniſchen Verhaͤlt— 
niſſen dieſer Funktion und von den ſie begleitenden 


Erſcheinungen. Das, was ihm eben geſchildert, im 


Bilde gezeigt worden iſt, wird ihm nun verwirklicht. 
Er wird gegen irrige Vorſtellungen und Begriffe, die 
ſonſt unvermeidlich find, geſichert. Offenbar wird 
aber auf ſolche Art einer der Hauptzwecke methodolo— 
giſcher Bemuhungen erreicht. — Auf den hier kaum 
zu gewaͤrtigenden Einwurf: „Daß aber hierzu eben 
nicht nothwendig ſeye, auf die Phyſiologie der Geburt 
ihre Diaͤtetik folgen zu laſſen, ſondern daß es hinreiche, 
den Schuͤler zur Beobachtung von Geburten zuzu⸗ 
laſſen!“ — waͤre zu erwiedern: daß auf ſolche Art 
hinwiederum irrige Vorſtellungen zu befuͤrchten ſeyen, 
indem der Schuler ſich das, was bey der Geburt 
zum Zwecke der Diaͤtetik unternommen wird, nicht 
zu deuten weis. 8 8 N 
Dadurch, daß man den Schuͤler fruͤher an das 
Kreißbett führen kann, erhaͤlt derſelbe deſto reichli; 
chere Gelegenheit, normale Geburten zu beob— 
achten, und ſich, in der hoͤchſtwichtigen 
nicht genug zu cultivirenden Kunſt zu unter⸗ 
ſuchen, zu üben, und befindet ſich nicht in der 
traurigen Nothwendigkeit, die erforderliche Fertig⸗ 
keit hierin, ſich erſt in feiner Privatpraxis zu er⸗ 
werben, welches leider! nur zu haͤufig der Fall iſt, 
und nie ohne die nachtheiligſten Folgen geſchehen kann. 
Auch wird es um ſo ſchwerer halten, jene Fertigkeit 
im Unterſuchen ſich in der Privatpraxis da zu verſchaf— 
fen, wo der Geburtshelfer durchgehends nur zu ſchwe⸗ 
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ren Fallen l wird, und es nicht uͤblich iſt, ſich 
der Accoucheur's Statt der Hebammen zu bedienen 
(welches Letztere aber, bey uͤbrigens zweckmaͤßiger 
Einrichtung des Hebammenweſens, ein ſchaͤdlicher Miß; 

brauch iſt. $. 6.) 

Bekannt mit dem Hergange der Geburt, mit 
den auch im Normalzuſtande damit verbundenen Be; 
ſchwerden, mit der dabey zu leiſtenden Huͤlfe und mit 
dem von Seite der Kreißenden zu beobachtenden Ver— 
halten u. ſ. w. — wird der Schüler die Moͤglichkeit der 
Abweichungen von dem Normalzuſtande und ihre 
manchfaltige Entſtehungs⸗ Weiſe viel leichter begrei⸗ 
fen, und überhaupt die, in dem folgenden Theile zu 
liefernden pathologiſchen Expoſitionen viel beſſer faſſen. 
Wie leicht wird er z. B. einſehen, wie durch ein feh— 
lerhaftes Benehmen der Gebaͤrenden, oder der Bey— 
ſtand leiſtenden Perſonen die Geburt abnorm werden 
kann, wenn ihm jene diaͤtetiſchen Regeln und ihre 
Anwendung und Wuͤrkungen aus der Natur bekannt 
find? wie wenig richtig koͤnnen aber dieſe Vorſtellun— 
gen im entgegengeſetzten Falle ſeyn? Warum will man 
zoͤgern, den Schuͤler gehoͤrig fruͤhe an die Natur, an 
das Bett der Kreißenden zu fuͤhren, da dies in viel⸗ 
facher Ruͤckſicht doch ſo vortheilhaft iſt, da eine ſolche 
Methode der Natur der Sache doch ſo angemeſſen iſt, 
und den Forderungen an ſyſtematiſche Ordnung voll- 
kommen entſpricht? Hiervon leuchtet mir ſo wenig 
ein zureichender Grund ein, als davon: wenn man 
die Unterſuchung, als das erſte und Hauptmittel, 
zu einer Vorſtellung von dem Hergange „ von dem 
Mechanismus der Geburt zu gelangen, — erſt nach 
der Lehre von dem normalen und abnormen Zuſtande 

: 9 


1 


dieſer Funktion abhandelt. — (Was uͤbrigens gewiſſe 
profane Motive, den Schuͤler vom Bette der Kreißen— 
den ſo lange, wie moͤglich, zuruͤckzuhalten, anbe— 
trifft: Naͤmlich die Studierzeit deſſelben zu verlaͤn⸗ 
gern, ihn hinzuhalten und dadurch zu zwingen, einen, 
bis zur hoͤchſten Ermuͤdung und zum nicht zu erwaͤh⸗ 
nenden Ekel in die Laͤnge und Breite gedehnten, Vor— 
trag mehrere Curſe wiederhohlt anzuhören u. ſ. f. 
(welchen Abſichten das ſchnelle Faſſen und Begrei⸗ 
fen freylich nicht entſpricht), — ſo haben dieſelben 
nichts mit den wiſſenſchaftlichen Zwecken gemein). 
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Wie die Naturlchre des krankhaften Zustandes des 5 
menſchlichen Koͤrpers die Urſache, Entſtehung, Ver⸗ 
ſchiedenhe eit, Folge und Wirkungen der Stoͤrungen 
aller Lebensfunktionen ohne Unterſchied darſtellet: So 
verbreitet. ſich der gegenwärtige Theil des Vortrages 
in derſelben Hinſicht der die Abnormitaͤten einer ein⸗ 
zelnen Verrichtung — des Gebaͤrens. Inwiefern 
die Beſtimmung dieſes Theiles 1 auszumitteln, wie 
Stoͤrung der Geburt uberhaupt entſtehe, und welche 
Vorgaͤnge und Erſcheinungen dadurch geſetzt ſeyen, 
iſt er ein Zweig der allgemeinen Pathologie; 
inwiefern er ſich aber uͤber die einzelnen Gattungen 
von Abnormitaͤt dieſer Funktion verbreitet, iſt er ein 
Zweig der beſondern Pathologie. Hiernach 
duͤrfte der Inhalt dieſes Theils in zwey Abſchnit⸗ 
ten vorgetragen werden, wovon im Erſten von den 
Abnormitaͤten der Geburt uͤberhaupt zu hans 
deln waͤre und im Zweyten von den Abnor mi 
täten insbeſondere. 
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Da die Lehre von den Ausgaͤngen und Fol; 
gen der Krankheiten (oder von der Entſcheidung) 
(Judicatio s. Crisis v. bona v. mala) ſchlechthin in die 
Pathologie gehoͤrt (nach dem hiermit zu verbindenden 
richtigen Begriffe); da die Naturlehre des krankhaf⸗ 
ten Zuſtandes nicht nur die Entſtehung deſſelben, ſon— 
dern auch ſeine Wirkungen, Folgen, Uebergaͤnge, 
Metamorphoſterungen und Ausgaͤnge zu ſchildern und 
zu entwickeln, und die Proceſſe und innern Veraͤnde⸗ 
rungen zu conſtruiren oder ihre Nothwendigkeit dar: 
zuſtellen hat, worauf, nach der verſchiedenen Natur 
der Krankheiten, ihre Uebergaͤnge in Geſundheit, 
andere Krankheiten oder in den Tod beruhen: So 
waͤre offenbar unrecht, wenn man bey dieſem Zweige 
der Pathologie, bey der Lehre von den krankhaften 
Zuſtaͤnden der Funktion des Gebaͤrens, eine Ausnah⸗ 
me machen wollte. Mithin muß auch die Lehre von 
den Ausgaͤngen der Abnormitaͤten dieſer 
Verrichtung, wohin die Selbſthuͤlfe der Na— 
tur gehoͤrt, hier abgehandelt werden. Aus dieſem 
Grunde kann ich denjenigen neuern Methodologen 
nicht beyſtimmen, welche die Lehre von der Natur— 
huͤlfe bey abnormen Geburten, als ein Capitel des 
ſogenannten praktiſchen oder des therapeutiſchen Thei— 
les, abhandeln. Offenbar iſt dieß gegen alle ſyſtema⸗ 
tiſche Ordnung: gleichſam, als wenn man die Lehre 
von den Criſen, als einen Zweig der e 
lehre, abhandeln wollte. — 

Wie wichtig die Darſtellung und die Entwicklung 
derjenigen Vorgaͤnge im Organismus iſt, auf denen 
der Uebergang von Krankheit in Geſundheit beruhet, 
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da fie die Propädentik iſt, auf die ſich die Verfah⸗ 
rungsregeln oder die therapeutiſchen Saͤtze zunaͤchſt 
ſtuͤtzen, dieß iſt wohl uͤberfluͤßig hier anzufuͤhren. 
Wie ſich die allgemeine Therapie auf die Einſicht in 
die Moͤglichkeit von Heilung oder Geneſung uͤberhaupt 
zunaͤchſt ſtuͤtzt, fo iſt die Lehre von den Uebergaͤngen 
und Ausgaͤngen ſpecieller Krankheitsformen die näch: 
ſte Propaͤdeutik der beſondern Therapie. Hierdurch 
iſt offenbar das Aneinandergreuzen der Pathologie 
und der Therapie gegeben, und es faͤllt in die Augen, 
wo der Pathologe aufhoͤrt und der Therapeute an: 


faͤngt. So lange der Arzt die Proceſſe der Natur 


conſtruirt, handelt er, als Patholog, ſobald er 
aber beginnt, ſich darauf Saͤtze zu bauen zu dem 
Zwecke: beſtimmte, naͤmlich heilſame Veraͤnderungen 
durch ſein Handeln zu veranlaſſen, in die Wirkun⸗ 
gen der Natur von außen einzugreifen, ſo handelt er 
als Therapeute. Daß ich dieſer Anſichten, die 
nicht unbekannt find, hier erwaͤhne, hierüber glaube 


ich darin eine Entſchuldigung zu finden, daß ſie zur 


Motivirung der befolgten Ordnung dienen, und von 
den meiſten neuern Methodologen über en 
aus den Augen geſetzt worden f nd. — 


6. 47. 
a. 


Was die Lehre von den Hinderniſſen der 
Begattung und Empfaͤngniß anbelaugt, der 
aber, wenn man die Beſeitigung dieſer Hinderniſſe 
in die Sphaͤre der Geburtshuͤlfe aufnehmen wollte, 
offenbar eine weit detaillirtere Darſtellung der Zeus 
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gung in dem phyſt jologiſchen Theile vorausgeſchickt 
werden muͤßte: So gehoͤrt dieſelbe aus hinreichend 
bekannten Gruͤnden gar nicht hierher, und ihrer wird 
auch nur noch in wenigen Handbuͤchern der Geburts⸗ 
huͤlfe im Vorbeygehen erwaͤhnt. Weit ausführlicher 
geſchahe dieſes ehemahls, fo wie überhanpt manche 
Lehrbuͤcher der Geburtshuͤlfe mehr Lehrbuͤcher über 
Weiber und Kinderkrankheiten waren, in denen das 
die Geburtshülfe Betreffende oft nur einen kleinen 
s ausmachte. — 


So, wie die Schwangerschaft überhaupt, ſo in; 
tereſſiren auch ihre pathologischen Verhaͤltniſſe den 
Geburtshelfer inſofern, als ſie in Beziehung auf die 
Bedingungen der Geburt ſtehen. Daß aber dieſe Ver: 
haͤltniſſe und folglich, mit demſelben Rechte, auch 
die krankhaften Zuſtaͤnde überhaupt, die in dieſer Be: 
ziehung auf die Geburt ſtehen, darum in den Lehr⸗ 
vortrag der Geburtshuͤlfe aufgenommen werden ſollen, 
dieſes folgt gar nicht, ſondern lediglich: daß der 
echte Geburtshelfer jene pathologiſchen Verhaͤltniſſe 
uberhaupt kennen, daß er ſchlechthin Arzt ſeyn, und 
daß er eine vorzuͤglich genaue Kenntniß von den 
Weiberkrankheiten haben muͤße; Ferner, daß es 
hoͤchſt geeignet ſeye, daß der Lehrer der Geburtshuͤlfe, 
oder irgend ein Anderer, der aber durchaus auch 
Geburtshelfer ſeyn muß, Vorleſungen über die 
Krankheiten des andern Geſchlechtes halte. — Be— 
kanntlich gibt es viele Krankheiten, welche das eine 
Geſchle cht ſo gut, wie das andere, befallen, und, 
ruͤckſichtlich der Beziehung ihrer Wirkungen auf die 
Geburt, dem Geburtshelfer aber wichtiger fi ſind, als 


K — 15 — 


| . Abnormititen der ea —3. B. 
die Rachitis, die Arthritis u. ſ. f. Die alſo alle hier 
abgehandelt werden muͤßten. Der Geburtshelfer, 
behauptet man, wird durchgehends in Krankheiten 
der Schwangern um Rath gefragt, allein auch dar: 
aus folgt blos die Nuͤtzlichkeit für ihn, dieſe Krank: 
heiten gehoͤrig zu kennen und behandeln zu koͤnnen. — 
Ueberhaupt wollte man alles das, in den Vortrag 
der Geburtshuͤlfe aufnehmen, was dem Geburtshel: 
fer nuͤtzlich und nothwendig iſt, fo würde man frey: 


lich ein Aggregat von nuͤtzlichen und wiſſenswuͤrdigen 


Dingen erhalten: Allein man muͤßte alsdann auf eine 
ſyſtematiſche Darſtellung jenes Zweigs der Heilkunſt 
Verzicht leiſten. Der Lehrer mag uͤbrigens, aus be⸗ 
ſonderer Ruͤckſicht, die eine oder andere der wichti⸗ 
gern oder ae) Krankheiten der Schwangern naͤ⸗ 
her berühren, allein in das Syſtem gehoͤren fie dar: 
um nicht: Denn ſonſt müßten unzählich viele andere 
Dinge auch aufgenommen werden. ($. 10.). — 


b. 


Die fehlerhafte Conception und die dadurch ge 
ſetzte Schwangerſchaft außerhalb der Gebaͤr⸗ 
mutter, die Meinungen uͤber ihre Entſtehung, die 
Erklaͤrung ihrer Wirkungen und Folgen, gehoͤren 
für ſich nicht in den, dem Vortrage der Regeln zur 
Behandlung abnormer Geburten, als naͤchſte Pro⸗ 
paͤdeutik, vorauszuſchickenden Zweig der Pathologie, 
ſondern in das Capitel von den Weiberkrankheiten, 
welches jene pathologiſchen Verhaͤltniſſe enthaͤlt, ſo 
wie auch ihre Behandlung nicht in das Gebieth 
der he nes en gehoͤrt. Denn hier iſt 
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und kann keine Rede von Geburt, 9 mithin auch 
nicht von Geburtshuͤlfe ſeyn. Die Erpofition jener 


*) Gewiß wird Niemand die Fälle, wo, bey dieſer 
Gattung von Schwangerſchaft, die Frucht ſtüuͤckweiſe 
durch die Eiterung entweder auswendig am Bauche 
zum Vorſcheine kam, oder auf ſolche Art in den 
Darmkanal gelangte, und durch den After ausge— 
leert wurde, jetzt im Ernſte mehr für Geburten aus 
geben wollen. Nur, um etwas recht Paradoxes 
auszuſprechen, ſpricht man von Partus per os, per 
alvum, per umbilicum, per ilia u. dgl. Eben ſo 
ungeeignet iſt es auch, die Zuſtände, wo z. B. ein 
Weibieine abgeitorbene Frucht, wie das Lithopädion, 
lange Zeit im Leibe mit herumträgt, Schwanger— 
ſchaft zu nennen, daher die anziehenden Ueberſchrif⸗ 
ten von „zehn, zwanzig, dreyßig und mehr- jährigen 
Schwangerſchaften, welche Benennungen auf einem 
mangelhaften Begriffe von jener regen, großen, den 
ganzen Organismus in Anſpruch nehmenden Lebens— 
funktion beruhen, wodurch im weiblichen Körper 
die Bedingungen zur Ernährung des Foetus geſetzt 
werden. — Freylich hat es mit jenen Benennungen 

ſeine Richtigkeit, wenn man die Schwangerſchaft als 
denjenigen Zuſtand definirt““ „in welchem ſich ein 
weiblicher Körper befindet, wenn er das Produkt einer 
fruchtbaren Begattung in ſich enthält,“ welche Begriffs: 
beſtimmung von Schwangerſchaft aber in den Lehrbü— 
chern der Geburtshülfe und andern Schriften häufig 
gegeben wird, und welche ich wörtlich hier aus einem 
der neueſten Handbücher der Geburtshülfe mittheile. 
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abnormen Verhaͤltniſſe für fich enthält Nichts, was 
in Beziehung auf die Theorie einer Huͤlfe bey der 
Geburt ſtehen kann. Es iſt nicht wie da, wo z. B. 
wegen Enge des Beckens der Kaiſerſchnitt abfoluf- 

nothwendig iſt; hier iſt Unvollendbarkeit der Geburt 
begruͤndet durch ein Mißverhaͤltniß ihrer bedingenden 
Momente, wovon dort aber gar keine Rede ſeyn 
kann, indem ſich die Frucht außerhalb der zu dieſer 
Funktion beſtimmten Thaͤtigkeitsſphaͤre der Natur bez 
findet. — Freylich wird der Arzt, als Geburtshelfer, 
die graviditas extrauterina am beſten erkennen, fie 
von der normalen Schwangerſchaft und den mit ihr 
ahnlichen Krankheiten unterſcheiden, und bey allen: 
falls moͤglicher Huͤlfe, in Leiſtung derſelben Vorzuͤge 
vor dem Nichtgeburtshelfer haben, doch darum ge— 
hoͤrt die fehlerhafte Conception nicht zu der Lehre von 
den abnormen Geburten. — 


Nach dieſer Definition möchten aber alle Zoophagen 
weiblichen Geſchlechtes, Menſchen und Thiere, jung 
und alt wohl immer ſchwanger zu nennen ſeyn. Und 
wenn man bey Menſchen das in ſich Enthalten eines 
Produktes der Begattung unter Menſchen 
zur Hauptſache machte, fo wäre der Cyclope Po⸗ 
lyphem nach jeder aus den Gefährten des Odyſſeus 
gehaltenen Abendmahlzeit ſchwanger zu nennen, und 
das: ka | 
— —— — — Düovyos d’ secure ole g, 

Yuwpoi 7’ A ) 
ein partus per os. 

9 Nane 8.378 
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„Allein das Befoͤrdern der Conception übers 
haupt hilft doch dazu, daß es zur Geburt komme, 
mithin iſt jenes ein Helfen zur Geburt“: behaupten 
Andere. Allein da unzaͤhlige Krankheiten die Zeugung 
‚beeinträchtigen, der Mann aber in dieſer Hinſicht fo 
wichtig als das Weib iſt, und ſonach die Behand— 
lung aller jener Krankheiten auf ſolche Art dazu bey⸗ 
traͤgt, daß es zur Geburt koͤmmt: ſo moͤchte am 
Ende faſt die ganze Heilkunſt und noch viele andre 
Dinge, als Zweige der Geburtshuͤlfe, angeſehen wer— 
den muͤſſen. — Der Geburtshelfer hilft in vielen Faͤl— 
len und vorzugsweiſe zweckmaͤßig vor dem Arzte, der 
nicht Geburtshelfer iſt, aber nicht eben, als Geburts— 
helfer, ſondern als Arzt. So hilft der Geburtshel— 
fer zur rechtzeitigen Geburt, der eine Schwangere 
3. B. in einer hitzigen Krankheit, die leicht Anlaß zu 
einer zu fruͤhen Beendigung der Schwangerſchaft ge— 
ben kann, zweckmaͤßig und glücklich behandelt. Allein 
gehoͤrt darum wohl die Cur ſolcher Krankheiten in die 
eigentliche Sphaͤre des Arztes, als Geburtshelfer? 
Und doch wird gerade dieſes von einem der neuern 
und beſſern Syſtematiker mit, als Motiv, zur Auf 
nahme von Dingen in das Syſtem angefuͤhrt, die 
gar nicht hinein gehoͤren. 

C. 
Es ſcheint mir ebenfalls nicht geeignet zu ſeyn, 
Krankheiten, die ruͤckſichtlich ihrer Zeichen und Er: 
ſcheinungen mehr oder weniger Aehnlichkeit mit der 
Schwangerſchaft haben, z. B. die Bauchwaſſerſucht, 
die Trommelſucht, Verhaͤrtungen und Geſchwuͤlſte im 
Unterleibe, der Skirrhus der Gebaͤrmutter, u. dgl. 


von denen einige auch bey Männern vorkommen, in 

dieſem Theile ſemiotiſch und nach ihrem Verlaufe und 
ihren Ausgaͤngen abzuhandeln. Fuͤr ſich betrachtet, 
ſtehen ſie in gar keiner Beziehung auf die Bedingun⸗ 
gen der Geburt, und haben alſo kein Recht, in der 
Lehre von den Abnormitaͤten dieſer Funktion vorge⸗ 
tragen zu werden. Die Schwangerſchaft begleitend, 
koͤnnen aber dieſe Krankheiten, wenn es zur Geburt 
koͤmmt, dieſe Funktion ſehr beeintraͤchtigen (und in 
ſo fern iſt ihre Wirkung aller dings gehoͤrigen Ortes im 
pathologiſchen Theile in Betracht zu nehmen). Allein, 
aus dieſem Geſichtspunkte die Sache genommen, 
muͤßte noch ein ungeheures Heer von Krankheiten, 
die der Geburtshelfer ihrer Natur, ihren Merkmah⸗ 
len und Wirkungen nach alle kennen muß, in dem pa⸗ 
thologiſchen Theile vorkommen. — Freylich muß der 
Geburtshelfer, nicht weniger aber auch der Arzt uͤber— 
haupt, die Schwangerſchaft von denjenigen Krankhei— 
ten, die Aehnlichkeit mit ihr haben, zu unterſcheiden 
verſtehen, und es iſt hoͤchſt wichtig, bey der Lehre 
von der Schwangerſchaft, den Schuͤler hierauf 
ſowohl, als auch vorzuͤglich auf die ſo leicht taͤu— 
ſchende Complikation von Schwangerſchaft mit jenen 
Krankheiten, in gehoͤrigem Maße aufmerkſam zu ma⸗ 
chen. Allein darum gehoͤren jene Krankheiten nicht 
in die Pathologie der Geburt, ſo wie die Schwan⸗ 
gerſchaft, die der Candidat der Arzneywiſſenſchaft aus 
der Phyſtologie kennen muß, nicht in die Pathologie 
uͤberhaupt gehoͤrt, und die Lehre von der ſogenann⸗ 
ten ſcheinbaren Schwangerſchaft verdient ſonach hier 
kein beſonderes Capitel (5. 26.) 
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Zur Motivirung der Aufnahme von fremdartigen 
Dingen in den Vortrag der Geburtshuͤlfe wird fer— 
ner angefuͤhrt: Daß der Arzt, der die Geburtshuͤlfe⸗ 
kunſt ausuͤbt, vor demjenigen, der nicht zugleich Ge— 
burtshelfer iſt, vorzugsweiſe im Stande ſeye, in ge— 
wiſſen, zweifelhaften Faͤllen den Ausſchlag zu geben, 
z. B beym Verdachte von Schwangerſchaft, dieſe von, 
leicht mit ihr zu verwechſelnden Krankheiten zu unter: 
ſcheiden, uͤber den Zeitpunkt der Schwangerſchaft, 
uͤber Defloration, vorhergegangene Geburten, uͤber 
Reife eines neugebornen Kindes, und über mannig⸗ 
faltige mediziniſch- gerichtliche, und polizeiliche Ge: 
genſtaͤnde zu urtheilen u. dgl. m.; daß den gefaͤhrlich⸗ 
ſten Irrthuͤmern und Mißgriffen vorgebeugt werde, 
die leider! noch gar zu häufig ſeyen, z. B. das Ver⸗ 
kennen der Schwangerſchaft, das Behandeln der 
Schwangern als Waſſerſuͤchtige, die Verwechslung 
der Ruͤckwaͤrtsbeugung der Gebärmutter (Retroversio 
uteri) mit bloßen Kraͤmpfen, der Verhaltung der 
Menſtruation mit Schwangerſchaft u. dgl. m. Hier: 
aus fließt aber lediglich: daß der Arzt, der die Ge— 
burtshuͤlfekunſt nicht ausuͤbt (denn dieß iſt zur Unter; 
haltung und Ausbildung der Fertigkeit im Unterſu⸗ 
chen durchaus nothwendig), nicht geeignet ſeye; ge 
wiſſe Krankheiten des andern Geſchlechtes gehoͤrig zu 
beurtheilen, und zu behandeln, und daß ſonach die 
Weiberkrankheiten in den Wirkungskreis des Arztes 
gehören, der ſich mit der Ausuͤbung der Geburts— 
huͤlfekunſt befaßt; daß es ein großer Mangel in der 
Medizinalverfaſſung ſeye, die Heilkunſt, die nur, 
als ein Ganzes, (nehmlich ihren weſentlichen Theilen 
nach) gehoͤrig ausgeuͤbt werden kann, zu zerſtuͤckeln, 
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und diejenigen, die ſich damit befaſſen, zunftartig 
einzutheilen; daß wenigſtens die Aerzte auf dem Lande 
und in kleinern Staͤdten ſich mit der Ausuͤbung der 
Geburtshuͤlfekunſt durchaus abgeben ſollten u. dgl. m. 
Allein es fließt keineswegs daraus, daß die Behand— 
lung jener Krankheiten und die erwaͤhnten anderwaͤr⸗ 
tigen Geſchaͤfte in das Gebieth der e 
gehoͤren. 

Daß manche Weiberkrankheiten ud die Zeugung 
behindernde Fehler chirurchiſche Operationen erfor— 
dern, die eine beſondere Kenntniß derjenigen Theile 
vorausſetzen, welche der Geburtshelfer aber vorzuͤg⸗ 
lich genau keunt, daraus folgt eben ſo wenig, daß 
dieſe Operationen zur Geburtshuͤlfekunſt gehoͤren: 
ſondern daß der Wundarzt, — nehmlich der mit der 
gehoͤrigen Geſchicklichkeit im Operiren verſehene Arzt, 
welcher zugleich Geburtshelfer iſt, dieſe Operationen 
vorzuͤglich gut machen koͤnne, und daß jeder, der ope⸗ 
riren will, die Theile gehoͤrig kennen muͤſſe, an denen 
operirt werden ſoll. Noch immer, ſcheint es, unters 
ſcheidet man nicht gehoͤrig das, was dem Geburts⸗ 
helfer zu verſtehen nuͤtzlich und erſprießlich iſt, von 
dem, was in das Syſtem gehoͤrt, das, was in den 
Gefchäftsfreis deßjenigen gehoͤrt, der die Geburts— 
huͤlfekunſt im Staate treibt, von dem eig entli⸗ 
chen Gebiethe dieſer Kunſt. Haͤufig verhaͤlt es ſich 
hiermit ungefaͤhr ſo, als wenn man, weil vorzuͤglich 
die Landpfarrer, durch die Kenntniß der Behandlung 
in ploͤtzliche Lebensgefahr gerathener und ſcheintodter 
Perſonen, oft vielen Nutzen ſtiften koͤnnen, darum 
die Behandlung der Asphyktiſchen fuͤr einen Theil der 
Paſtoraltheologie ausgeben wollte. Und es ſcheint 
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wirklich, daß zum Theil der Grund hiervon auch 
darin liege, daß man ſtets noch an Schuͤler denkt, 
dder den Unterricht für diejenigen nuͤtzlich machen will, 
welche die gehoͤrigen Vorkenntniſſe nicht beſitzen (eine 
zwar gutherzige, aber nicht richtige Meinung). Allein 
für ſolche kann gar nichts wiſſenſchaftlich Methodiſches 
paſſen, auf dieſe kann kein Syſtem berechnet werden. 
Fuͤr dieſe taugen nur ſogenannte Kot); und Huͤlfs, 
bachlein. 
Einige der hänfigern und wichtigern, in 
naͤherer Beziehung auf die Geburt ſtehen— 
den, krankhaften Zufälle, z. B. die vor und 
nach der Geburt erfolgenden Gebaͤrmutterblutfluͤſſe, 
die Convulſionen, die Umſtuͤlpung der Gebaͤrmutter 
u. dgl., ferner einige Zufaͤlle der Neugebor— 
nen, wie Schwaͤche, Asphyxie, durch die Geburt 
oder durch die dabey geleiſtete Huͤlfe entſtandene Ver⸗ 
letzungen des Kindes oder der Mutter u. ſ. f., wird 
der Lehrer fuͤglich beym Vortrage der Geburtshuͤlfe, 
pathologiſch exponiren, und ihre Behandlung in der 
therapeutiſchen Abtheilung angeben; obwohl ſie nicht 
in das Syſtem gehoͤren. — Ohne Nutzen iſt es aber, 
hier Krankheiten, wie das Kindbetterinnenſieber, in 
ein paar magern, gehaltloſen Paragraphen darſtellen 
zu wollen, wie auch mehrere Kinderkrankheiten in 
Geſtalt eines Nachtrags zu einem Hebammen Cate⸗ 

chismus anzuhaͤngen. (m. ſ. §. 105.) 
2 Manche der aufgeſtellten Ruͤckſichten zeigen in 
die Augen fallend: wie groß der Umfang der Kennt— 
niſſe des Geburtshelfers ſeyn muͤſſe, wie zweck— 
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widrig „ wie nachtheilig eine Losreißung dieſes 
Zweiges der Heilkunſt von ſeinem Stamme, und 
wie ſchaͤdlich es ſeye: Leute als Geburtshelfer 
oder gar als Lehrer der Geburtshuͤlfe anzuſtellen, 
die nicht Aerzte find. ) ö 


*) Es iſt kaum glaublich, wie ſchlecht das Geburtshülfe⸗ 
weſen hier und da in Teutſchland (wo doch der in 
Rede ſtehende Zweig der Heilkunſt entſchieden vor dem 

übrigen Europa vorzugsweiſe kultivirt wird) noch be⸗ 
ſtellt iſt. So z. B. fande ſich in einer der kultivirteſten, 
volkreichſten Gegenden Teutſchlands ein Menſch, als Leh⸗ 
rer für die Hebammen und angehenden Geburtshelfer, 
angeſtellt, welcher, von der Natur höchſt Earalich mit 
Anlagen verſehen, weder Arzney⸗ noch Wundarzney⸗ 
kunſt erlernt hatte, in beyden Fächern weder exami⸗ 
nirt, noch zu ihrer Ausübung autoriſirt war, und über⸗ 
dieß äußerſt wenige Fertigkeit und Geſchicklichkeit in 
der operativen Geburtshülfe beſaß. Während 24 Jah⸗ 
ren gingen aus ſeiner Pflanzſchule alle Hebammen und 
Geburtshelfer für ein Land von mehr als einer halben 
Million Bewohner, hervor. Vor einigen Jahren, 
wo er ſtarb, wurde ſeine Stelle durch einen jungen 
Mann beſetzt, der einige Zeit die Stelle eines Unter— 
chirurgen bey einem Regimente verſehen hatte, und 
nicht Arzt it. — 
Nichrs iſt in 1 Hinſicht ſchlimmer, als wenn die 
Einrichtung des Geburtshülfeweſens von Medizinal⸗ 
Collegien ausgeht, in deren Mitte ſich kein mit der 
Geburtshülfe auch praktiſch vertrauter Arzt befindet; 
wenn die anzuſtellenden Geburtshelfer bloß von ſol⸗ 


di 


I chen geprüft werden, die nicht zugleich Geburtshelfer 


ſind u. dgl. m. lm. mißlichſten ſieht es aber mit 
dem Geburtshülfeweſen hier und da auf dem Lande 
aus, wo ſich dieſes Fach häufig noch unter den rohe⸗ 
ſten Haͤnden befindet: Da es doch eben auf dem Lan⸗ 
de, wo man von erforderlicher, anderwärtigen Hülfe 
oft ſo fern iſt, gerade nur den geſchickteſten, in ärzt⸗ 
licher und chirurchiſcher Hinſicht in gleich erforderli— 
chem Grade ausgebildeten, Männern anvertraut ſeyn 
ſollte. — Die Sache iſt leider! zu wahr und zu wich⸗ 
tig, als daß eine Bemerkung wie dieſe, wenn ſie ſich 
auch gerade nicht ganz an ihrem Orte befindet, darum 
Tadel verdiente. Ueberdieß iſt es aber nichts weniger 
als überflüßig, ſondern ganz zweckmäßig, den Anfän- 
ger bey Gelegenheit auf dieſe verderblichen Gebrechen 
aufmerkſam zu machen, fie ihm recht klar vor Augen 
zu ſtellen: um ihn anzufeuern und in den Stand zu 
ſetzen, einſt zur Abhelfung ernſtlich mitzuwirken. 


Erſter Abſchnitt. 
Von der Abnormität der Geburt 
überhaupt. 


9. 48. 


Sobald die in Beziehung Auf den Gebäͤrungsakt 
ſtehenden Momente im Organismus von demjenigen 
Verhaͤltniſſe gegen einander, auf welchem der gefahr 
loſe und unſchaͤdliche Verlauf der Geburt beruhet, 
abweichen, fo Hört dieſe Funktion auf, Anſpruch auf 
geſundheitgemaͤße e auf Normalitaͤt zu 
haben. 
Die Normalitaͤten der Geburt find verſchieden? 

je nachdem entweder einzelne der bedingenden Mo— 
mente, oder mehrere zugleich, ſich von dem gehoͤrigen 
Verhaͤltniſſe entfernen und nach Verfchtedenheit der 
Momente und ihrer Abweichungen. Die verſchiede— 
nen Complikationen von Verirrungen der einzelnen 
Momente und ihre Grade vervielfachen die patho— 
logiſchen Verhaͤltniſſe der Geburksverrichtung ins Un⸗ 
endliche, wie dieß ein Blick auf das Gebieth der Ge— 
burtshuͤlfe hinreichend ausweisk. Dem Zweeke des 
Lehrvortrags genuͤgt es aber, die einfachen Formen 
von Abnormitaͤt dieſer Funktion abzuhandeln, und der 
wichtigern oder am haͤufigſten vorkommenden Complis 
kationen verhaͤltnißmaͤßig zu erwaͤhnen. — 

10 
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Die Verſchiedenheit der Abnormitaͤten 
der Geburt anzugeben, dieſelben darnach 
zu ordnen, nach ihren Hauptverſchieden— 
heiten ſie genetiſch zu entwickeln, und ihre 
Folgen im Allgemeinen zu ſchildern: Dieß 
iſt der Gegenſtand dieſes Abſchnittes, wodurch der 
Schuͤler zum Studium der Pathologie der ſpe— 
ciellen Fälle vorbereitet wird, und einen geord— 
neten, richtigen Ueberblick der in dieſer vorkommen⸗ 
den Gegenſtaͤnde erhält. 


6. 49. 

Da die mit dem Begriffe von Normal zu ver 
bindende Eigenſchaft der Funktion des Gebaͤrens nicht 
allein von dem Mechanismus dieſer Verrichtung ab— 
haͤngt, ſondern auch von dem Zuſtande der Vitalitaͤt 
des Individuums uberhaupt, fo wie der Funktionen 
insbeſondere, auf welche die Geburt vorzuͤglichen Ein⸗ 
fluß hat: So iſt offenbar, daß die Normalitaͤt der 
Geburt auf zweyfache Art aufgehoben werden kann: 
nehmlich Erſtens durch Stoͤrung der Bedingungen, 
von denen der Mechanismus der Geburt abhaͤngt, und 
Zweytens durch Abweichung der Stimmung der Di: 
talität überhaupt und des Zuſtandes einzelner Funk⸗ 
tionen, die dem Einſtuſſe der Geburt vorzuͤglich un— 
terworfen find, von dem dem Individuum zufommen: 
den Normalverhaͤltniſſe. Hierdurch iſt aber eine 
Hauptverſchiedenheit unter den Abweichungen 
der Geburt von dem Normalverhaͤltniſſe geſetzt, wel— 
chem nach es alſo zwey weſentlich verſchiedene 
Hauptgattungen derſelben gibt, nehmlich 


I.) Abnormitäten der Geburt wegen feh— 
lerhafter Beſchaffenheit der den Me— 
chanismus der Geburt bedingenden 
Momente, und 

II.) Abnormitäten der Geburt wegen norm⸗ 
widrigen Zuſtandes des übrigen Orga— 
nismus, in wie fern er von der Geburt 
influirt wird. 


$. 80. 
Bekanntlich beruͤckſichtigte man von jeher durchge⸗ 
hends die Erſte dieſer Hauptgaktungen von Abnormitaͤteu 
vorzuͤglich. Man theilte fie ſowohl in Altern als neuern 


Zeiten durchgaͤngig darnach ein: je nachdem der Grund 


der Stoͤrung des e eee der Geburt entweder in 
einem Fehler von Seite der Mutter oder der Frucht 


(des Kindes und der dazu gehoͤrigen Theile) lag. Run 


iſt aber Erſtens der Umſtand: ob der Fehler ſich auf 


Seite der Mutter oder der Frucht befindet, nicht we⸗ 


ſentlich genug, nicht die Natur der Abnormitaͤt hin: 
reichend beſtimmend (worauf ſich aber das Motiv einer 
Haupteintheilung ſchlechthin fügen muß), und an: 
dern Theils geht hieraus nothwendig die Inconve— 
nienz hervor: daß nach dieſer Eintheilung Abnormi— 
taͤten in ganz verſchiedene Claſſen zu ſtehen kom⸗ 
men, die einander ihrer Natur nach ſehr nahe ſind, 
3. B. die Faͤlle, wo die Geburt wegen eines zu engen 
Beckens, und die, wo fie wegen in gleichem Maße zu 
großen Kindskopfes erſchwert iſt; und daß hinwie— 
derum hoͤchſt verſchiedenartige, ihrer Natur nach ent— 
gegengeſetzte in derſelben Claſſe und neben einander 
erſcheinen. Als Beyſpiele zur Nachweiſung dienen die 


® 


_ 


— 148 — 
Handbuͤcher von Froriep, von Siebold, Joͤrg 
u. a. — Aus dieſen Gruͤnden eignet ſich alſo jener 
Umſtand durchaus nicht zu einem Motiv einer Haupt⸗ 
eintheilung; wie ſich dieß auch in anderer Ruͤckſicht 
weiter noch aus dem Folgenden ergeben wird. 


. 51. i 

Um ſonach eine mehr auf die Natur der Etös 
rungen des Geburtsmechanismus ſich beziehende Ein⸗ 
theilung zu erhalten, und um der eben erwähnten In— 
convenienz auszuweichen und überhaupt die einzelnen 
Formen unter allgemeinere und umfaſſendere Geſichts— 
punkte zu bringen, wählte ich zum Motiv der Haupt: 
eintheilung die Verſchiedenheit der beyden, den Me— 
chanismus bedingenden Hauptmomente: je nachdem 
der Grund der Abnormitaͤt entweder in einer fehler 
haften Beſchaffenheit der austreibenden Kräfte, 
oder desjenigen liegt, was dieſen entgegen— 
ſteht: des Objektes der Geburtsthätigfeit 
(die Frucht und die Wege, die zum Durchgange De 
ſelben beſtimmt find). 


Dieſemnach zerfallen die Abnormitaͤten der 
Geburt, die in Störung ihres Mechanis— 
mus beſtehen, in zwey Claſſen: 

A) Störungen der Geburt durch Abnormi— 

tät der Geburtsthätigfeit, und 


B) Stoͤrungen der Geburt durch fehler— 
hafte Beſchaffenheit des Objectes der 
Geburtsthaͤtigkeit. 


Die Falle der letzten Claſſe, welche die häufig 
ſten und die wichtigſten ſind, zerfallen in zwey Ord— 


nungen, je nachdem die Abnormitaͤt 
1.) in einem Fehler von Seite der Frucht beſteht, 
oder 


2.) der Theile, die zum Durchgange der ar 
beſtimmt ſind. 


Die durch die in der erſten Ordnung 
begriffenen Fehler begruͤndeten Stoͤrungen ſind 
hinwiederum verſchieden, je „ die Feh⸗ 
ler entweder 

a) die Lage und Stellung des Foetus ber 

tus betreffen, ; 

b) deſſen Größe und Geſtalt, oder 

c) die Beſchaffenheit der zum Kinde gehö; 

rigen Theile: &) die Eyhaͤute, 8) die 
Fruchtwaſſer, y) die Nabelſchnur, oder 
3) die Plazenta. | 

Die Fehler der zweyten Ordnung find 
verſchieden, je nachdem ſie entweder 

a) vom Becken — deſſen Geſtalt und Lage, — 

b) von der Gebaͤrmutter — ihrer Lage, ihrem 

Baue und ihren vitalen Verhaͤltniſſen — 

e) von der Scheide und aͤußern Scham, 

oder 

d) von andern in und am Becken gelegenen 

Partien herruͤhren. 


Bey allen dieſen mannigfaltigen Abnormitaͤten 
der einzelnen Momente, die das Object der Geburts: 
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thaͤtigkeit conſtituiren, koͤmmt es endlich aber haupt⸗ 
faͤchlich noch darauf an: ob durch fie das Object 
über das gehörige Maß vergrößert, oder 
unter daſſelbe verringert wird. (Offenbar gilt 
dieß auch von den fehlerhaften Verhaͤltniſſen der 
Geburtsthätigkeit, die den normalen Brad über: 
ſchreiten und unter ihn herabſinken kaun). Dieſemnach 
zerfallen die ſaͤmmlichen Abnormitaͤten, die durch die 
Verſchiedenartigkeit der einzelnen Momente des Ob— 
jectes geſetzt ſind, offenbar nochmahl für ſich in 
zwey Abtheilungen. Dieſe nochmahligen Ab— 
theilungen, wodurch die zahlreichen Rubriken noch 
ungleich mehr vervielfaͤltigt werden, ſind aber nichts 
weniger, dann uͤberſtuͤßig oder unwichtig. Sie find 
durchaus nothwendig, und weſentlicher und wichtiger, 
als die vorhergegangenen. So z. B. find die in der; 
ſelben Abtheilung derſelben Ordnung begriffenen Stoͤ— 
rungen der Geburt, die von einem Fehler der Weite 
der Beckenhoͤhle herruͤhren, nicht nur wefeutlich vers 
ſchieden von einander, ſondern fie find, ihrer Natur 
und Wirkung nach ſich offenbar entgegengeſetzt; und 
erheiſchen eine entgegengeſetzte Behandlung: wenn in 
einem Falle der Fehler in zu großer, im andern aber 
in zu geringer Weite jener Hoͤhle beſteht. Die Groͤße 
und Wichtigkeit dieſes Unterſchiedes ſpringt ſonach von 
ſelbſt in die Augen. Nach dieſer Eintheilung kommen 
hingegen Faͤlle, die ihrer Natur nach einander ſehr 
nahe ſind, z. B. Erſchwerung der Geburt wegen nicht 
hinreichender Weite der Beckenhoͤhle, oder wegen in 
gleichem Maße zu großen Kindskopfes, obwohl in 
derſelben Claſſe, doch in verſchiedenen Ordnungen 
vor. Selbſt die Falle, wo der Hergang der Geburt 
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wegen zu geringer Energie der austreibenden Kräfte, 
oder wegen nicht hinreichender Weite der Beckenhoͤhle 
einigermaßen retardirt wird, welche aber in ganz ver— 
ſchiedenen Claſſen vorkommen, ſind ihrer Natur nach 
nicht ſo verſchieden, als die zuerſt erwaͤhnten Faͤlle, 
die in derſelben Abtheilung derſelben Ordnung er— 
ſcheinen. 


§. 52. 


Die eben aufgeſtellte Claſſification der Störungen 
des Mechanismus der Geburt, bey der zum Motiv 
der Haupteintheilung die Verſchiedenheit ihrer Urſache 
uͤberhaupt oder der Hauptbedingungen angenommen 
worden iſt, in denen ſich die einzelnen Cauſalmomente 
vereinigen, — hat mehr Anſpruch auf logiſche Rich— 
tigkeit und Ordnung, als die im . 50. Angefuͤhrte. 
Die einzelnen Formen von Abnormttaͤten find unter 
allgemeinere, umfaſſendere Geſichtspunkte gebracht; 
die Claſſen find vereinfacht, und einzelne, von einis 
gen gemachte Rubriken z. B. die von fehlerhaftem 
Verhalten der Kreißenden und von Fehlern von Seite 
der Kunſt herruͤhrenden regelwidrigen Geburten u. a. 
m. ſind ganz uͤberfluͤßig gemacht. 


Allein die fernere Eintheilung hat, wie ſchon eben 
gezeigt worden iſt, ihre großen Maͤngel. Durch die 
nothwendige, nochmahlige Abtheilung ſaͤmmtlicher ein: 
zelnen, die Ordnungen conſtuirenden Rubriken, wird 
die Anzahl von dieſen aͤußerſt vervielfaͤltigt. Die 
Vielheit der Rubriken erſchwert aber die Ueberſicht; 
dem Schuͤler ſchwindelt; er iſt unvermoͤgend dem Leh— 
rer zu folgen, und es entſteht Verwirrung. Bey der 
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erſten Behandlung dieſer Gegenſtaͤnde beobachtete ich 
dieſe Eintheilung, und handelte fie in pathologiſcher 
Hinſicht nicht ohne Mißbehagen darnach ab. Allein 
bey der nach meinem Plane verſuchten therapeutiſchen 
Bearbeitung derſelben, ſtieß ich immer mehr auf die 
kaum uͤberſehbaren Weitlaͤuftigkeiten und Schwierig: 
keiten, zu denen jene Eintheilung fuͤhrt. 


Dieſe ſowohl, als die am Ende des vorigen 
§. erwaͤhnten Gebrechen muͤſſen den Wunſch entſtehen 
machen: vortheilhaftere, umfaſſendere Geßchtspunkte 
zu waͤhlen, von welchen aus man der Nothwendig— 
keit jener Unterabtheilungen uͤberhoben waͤre, ohne 
daß uͤbrigens die Wahrheit der Auſicht geſtoͤrt würde, 
Fuͤr die Annahme der nach folgender Anſicht ſkizzirten 
Eintheilung ſpricht auch noch der Umſtand, daß ſie 
ſich zur Bearbeitung dieſer Gegenſtaͤnde nach andern 
Küchfichten eignet, wie aus dem zn Theile hervorge⸗ 
hen wird. 5 


g. 83. 


Die Reflection auf die Wirkungsart der Feh⸗ 
ler der verſchiedenen einzelnen Momente des Objectes 
und der Abweichungen der Geburtsthaͤtigkeit zeigt of 
fenbar, daß ihr Einfluß auf den Verlauf der 
Geburt ſich darin vereinigt: denſelben entweder 
zu erſchweren und, in hoͤherm Grade der Abnors 
mitaͤt, gänzlich zu unterbrechen, unmoͤglich zu mas 
chen, oder ihn uber mäßig zu beſchleunigen. 
Sinkt die Geburtsthaͤtigkeit unter das gehoͤrige Maß, 
oder ſteigt ihr Object uͤber daſſelbe: ſo wird der Na— 
tur die Vollbringung der Geburt ſchwierig und, bey 
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hoͤherm Grade jenes Miß verhaltniſſes „ unmöglich; 
das Gegentheil erfolgt bey dem umgekehrten Ders 
haͤltniſſe jener Bedingungen. 


Hierdurch iſt unter den Stoͤrungen der Mechanik 
der Geburt offenbar eine, in Hinfiht auf ihre Urs 
ſache, ihre Natur und ihren Einfluß auf Mutter und 
Kind hoͤchſt weſentliche Hauptverſchiedenheit gefetzt. 
Dieſemnach dürften fie in zwey Elaffen zerfallen, 
wovon die eine die Faͤlle enthält, wo der Hergang 
der Geburt erſchwert oder unmöglich ifl 
(welche beyde aber offenbar nur dem Grade ihres 
Urſachlichen nach verſchieden ſind), die andere Diejeni— 
gen, deren Verlauf zu raſch iſt. Beyde Gat— 
tungen von Abnormitaͤten fuͤr ſich ſind verſchieden, 
je nachdem ihr Grund entweder in einem Fehler der 
Geburtsthaͤtigkeit oder ihres Objectes liegt, und im 
letztern Falle eignet ſich die Verſchiedenheit der eins 
zelnen Momente des Objeetes zum Motiv einer wei⸗ 
tern Unterabtheilung, wie dieß ſchon bey der vorer— 
waͤhnten Eintheilung geſchehen iſt. Dieſe Einthei— 
lung der Abnormitaͤten der Geburt, welche die 
erſte Hauptgattung ausmachen, laͤßt ſich mit 
einem Blick indem hier folgenden Schema über: 
ſchauen. 


= 154 je, 
Abnormitäten der Geburt wegen feh— 
lerhafter Beſchaffenheit des Mecha— 
nismus dieſer Funktion. 


Erſte Claſſe. Erſchwerung der Geburt oder Un— 
moͤglichkeit durch die Naturkraͤfte vollbracht zu 
werden. 

IJ. Ordn. Erſchwerung oder Unvollendbarkeit der 
Geburt durch die Naturkraͤfte wegen fehlerhaf 
ter Beſchaffenheit des Objektes der austreiben— 
den Kraͤfte, welche beſteht entweder in einem 
Fehler ee 

I. von Seiten der Frucht, oder 
II. der Mutter. 

II. Ordn. Schwierige oder für die Naturkraͤfte 
unvollendbare Geburt wegen verhaͤltnißwidri— 
gen Zuſtandes der zu ihrer Vollbringung be— 
ſtimmten Kraͤfte, beſtehend entweder 
I. in abnormer Beſchaffenheit des Zuſammen— 

ziehungsvermoͤgens des Uterus oder 
II. der, zur Unterſtuͤtzung von dieſer beſtimmten, 
der Willkuͤhr zum Theil untergeordneten Thaͤ— 
tigkeit. | 
Zweyte Claſſe. Zu raſcher Verlauf der Geburt. 

IJ. Ordn. Zu raſcher Verlauf der Geburt wegen 
abnormer Beſchaffenheit des Objektes der Ge— 
burtsthaͤtigkeit. 

II. Ordn. Zu raſcher Verlauf der Geburt wegen 
verhaͤltnißwidrigen Zuſtandes der Geburtsthä: 
tigkeit. 


— 155 — 
GVO: 

In dieſem, der allgemeinen pathologi— 
ſchen Betrachtung der Geburt gewidmeten 
Abſchnitte (S. 44.) muͤſſen nun die beyden Haupt: 
formen von Stoͤrung des Mechanismus der Geburt 
naͤmlich: 1) Die Erſchwerung der Geburt 
oder ihre Unmoͤglichkeit, durch die Natur— 
kräfte allein vollbracht zu werden und 2) 
der zu raſche Verlauf dieſer Funktion (welche 
die erſte Hauptgattung ausmachen) ferner 3) die, we 
gen abnormer Beſchaffenheit der Vitalität 
uͤberhaupt oder einzelner, dem Einfluſſe 
der Geburt vorzüglich unterworfenen Funk⸗ 
tionen, abnormen Geburten, welche in der 
zweyten Hauptgattung begriffen ſind, — nach ihrer 
Natur, Entſtehung und ihren Folgen uͤber— 
haupt abgehandelt werden, wovon vorlaͤufig ſchon 
manches hier bey der Angabe der Motive fuͤr die 
gewaͤhlte Eintheilung vorgekommen iſt. — Hierdurch 
wird der Schuͤler zum Studium der Pathologie 
der ſpeciellen Formen vorbereitet, und er er— 
haͤlt einen geordneten, richtigen Ueberblick der in 
Dieſer vorkommenden Gegenſtaͤnde. — 
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Z3weyter Abſchnitt. 
Bon den Abnormitäten der Geburt 
| insbeſondere. 


6. 58, 


33 dieſem Abſchnitte muͤſſen die fpeciellen 
Formen von Abnormitaͤten der Funktion des Ge— 
baͤrens abgehandelt werden nebſt verhaͤltnißmaͤßiger 
Hinweiſung auf ihre wichtigern und haͤufigern Com— 
plicationen ($. 47.). Um die zu große Haͤufung der 
Unterabtheilungen ) zu vermeiden, ſchien es mir ge: 


>) Die Ueberfiht des Ganzen nach Hauptrubriken wäre 
folgende: 


I. Erſchwerte oder durch die Naturkräfte unvellendbare 
Geburten: 
A) Wegen fehlerhafter Lage und Stellung des 
Kindes, 5 8 Cap. I 
B) wegen fehlerhafter Größe und Geſtalt 
des Kindes, i . N — 2. 
O) wegen fehlerhafter Beſchaffenheit der 
zum Kinde gehörigen Theile, — 38. 
D) wegen fehlerhafter a des | 
Beckens, — 4. 


E) wegen fehlerhafter Beſchaffenheit des 
Uterus, . 5 * . nr 5: 
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eignet, dieſen Abſchnitt bloß in Nummern oder Ca 
pitel einzutheilen, die in einer Reihe fortlaufen. ) 


m 


F) wegen fehlerhafter Beſchaffenheit der Mutter: 
ſcheide und äußern Schamtheile, Cap. 6. 
6) wegen verhaͤltnißwidrigen Zuſtandes 
der zur Vollbringung der Geburt be— 
ſtimmten Naturkräfte. = 2 — . 

II. Abnorm zu ſchnell verlaufende Geburten: — 8. 

A) wegen übermäßiger Energie der aus⸗ 5 
treibenden Kräfte, 
Bz) wegen zu geringen Widerſtandes. 

III. Abnorme Geburten ohne nothwendige 
ſimultane Beeinträchtigung ihres Mecha⸗ 
nismus: wegen fehlerhafter Verhältniſſe — 9. 
A) von Seiten der Mutter, 

B) der Frucht. 

Daß es vielleicht angemeſſener ſeyn möchte, in dieſem 
Abſchnitte noch mehrere Capitel anzunehmen, als 
hier geſchieht, wodurch die Formen mehr individua⸗ 
liſirt würden, dieß wird nicht in Abrede geſtellt. 

Daß dieſer Abſchnitt, ſo wie überhaupt dieſe 
ganze Abhandlung nach dem Ziele, welches der Verf. 
ſich vorgeſteckt hat, keine Ausführung, ſondern nur 
Umriſſe gewähren können: iſt faſt überflüßig, hier 
zu erinnern. — Nimmt die Art der Darſtellung hier 
und da (wie z. B. in dem zunächſt hier folgenden 
Capitel oder in der zweyten Abtheilung des erſten 
Abſchnittes des dritten Theiles o. a.) den Ton der 

Belehrung oder den Lehrbuchsſtyl an, ſo geſchieht 

dies hier nichts weniger, als in der Abſicht, beleh⸗ 
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Unter den hier zu exponirenden pathologiſchen 
Verhaͤltniſſen der Geburt waͤren die in der erſten Ord— 
nung der erſten Claſſe Begriffenen, als die bey wei⸗ 
tem am haͤufigſten vorkommenden, mannigfaltigſten 
und wichtigſten, und unter dieſen die von einem Feh— 
ler der Frucht und zwar ihrer Lage herruͤhrenden, 
als die haͤufigern, zuerſt abzuhandeln, und ſo die 
uͤbrigen in der ihrer Eintheilung gemaͤßen Ordnung. 

§. 56. 

Erſtes Capitel. Von den erſchwerten 
oder durch Naturkräfte unvollend⸗ 
baren Geburten: wegen fehlerhaf— 
ter Lage und Stellung des Kindes. 


Hierhin (naͤmlich zu den von fehlerhafter Lage 
des Kindes herruͤhrenden Abnormitaͤten der Geburt) 
gehören alle Faͤlle, wo die Laͤngen⸗Axe des Kindes 
nicht in die obere Becken Axe bey angehender Ge 
burt faͤllt. | | 

Die allgemeinen Zeichen find: Ungleiche 
Ausdehnung des Leibes, ungewoͤhnliches Gefuͤhl von 
Bewegung des Kindes von Seiten der Mutter, das 
untere Segment des Uterus iſt nicht kugelfoͤrmig ge— 
woͤlbt. Häufig beginnt die Geburt früher, als ge 


ren zu wollen (da es ja bekannte Dinge betrift): 

ſondern bloß, um die Form, die Art zu zeigen, 

wie, dieſen oder jenen Gegenſtand in einem Lehr— 

buche zu behandeln, dem Verf. geeignet zu ſeyn 
ſcheinet. — 
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wöhnlich, und ihr Gang iſt unordentlich, die Wehen 
ſind oft ungewoͤhnlich ſchmerzhaft, aber fruchtlos, 
die Blaſe bildet ſich langſam, iſt nicht regelmaͤßig 
geformt, und der vorliegende Theil (außer den 
Haͤnden und Armen) iſt ſchwer zu erreichen und zu 
unterſcheiden. 

Die beſondern Zeichen, welche die einzelnen 
Gattungen von regelwidriger Lage des Kindes charak- 
terifiren , find verſchieden, nach den Stellen des Lei⸗ 
bes, die das Kind am Beckeneingange darbiethet. 
Dieſemnach ſowohl, als nach der Verſchiedenheit 
des möglichen Verhaͤltniſſes zwiſchen der Längen: Are 
des Kindes und den Durchmeſſer des Beckeneingau— 
ges, ſind die Arten und Unterarten der fehlerhaften 
Kindeslagen offenbar aͤußerſt mannigfaltig. Es ge— 
nuͤgt aber, der durch die Hauptgegenden des Koͤrpers 
gegebenen Hauptlagen zu erwaͤhnen: naͤmlich a) der 
Halslagen, b) der Bruſtlagen, wohin die Schulter: 
und Armlagen gehören, c) der Unterleibs- und d) 
der Becken⸗Lagen. Noch gehört hierher: e) Wenn 
Zwillinge ſich mit einem Theile zugleich zur Geburt 
ſtellen. — Das Eigenthuͤmliche der genannten Lagen 
ruͤhrt von den Verſchiedenheiten der vorliegenden 
Stellen des Leibes her, und die Erkenntniß der ſpe— 
ciellen Faͤlle wird erleichtert durch eine richtige Vor 
ſtellung vom Baue des kindlichen Koͤrpers. Die Merk— 
mahle jener einzelnen Kindeslagen ſind hier in ange— 
meſſener Kürze, ohne alle unnoͤthige Weitſchweifig— 
keit vorzutragen. 

9.40%. 

Die Urſachen liegen großentheils noch ſehr im 

Dunkeln. Hierhin gehören: fehlerhafte Form und 


Neigung des Beckens; regelwidrige Lage und ungleich: 


maͤßige Zuſammenziehungen des Uterus z. B. durch 


= 


Krampf; zu viel Fruchtwaſſer; Umſchlingung der 
Nabelſchnur, zu große Kuͤrze derſelben; aͤußere Ge— 


waltthaͤtigkeiten; heftige Bewegungen der Mutter 


U. dgl. m. 
§. 58. 8 

Der Ausgang iſt toͤdtlich für die Mutter und 
das Kind, wenn die Regelwidrigkeit der Lage nicht 
durch die Natur oder die Kunſt aufgehoben wird. 
Erſteres iſt nur in aͤußerſt ſeltenen Faͤllen beobachtet 
worden. Die naͤchſten Folgen ſind durchgehends Ent— 
zuͤndung oder Zerreißung des Uterus. 

Die Prognoſe iſt bey zur gehoͤrigen Zeit ange⸗ 
wandtem Kunſtverfahren (und uͤbrigens normalen 
Verhaͤltniſſen) günfig für Mutter und Kind jedoch 
für dieſes in geringerm Grade, als für jene. Nach 
verfloſſenem geeigneten Zeitpunkte aber und unter anz 
derwaͤrtigen unguͤnſtigen Complicationen iſt fie für 
beyde mehr oder weniger ſchlimm, fuͤr das Kind aber 
in den bey weitem haͤufigern Fallen ungleich gefährli 
cher, als fuͤr die Mutter. 

| $. 59. 

Die Complicationen der fehlerhaften Kindes: 
lage, welche die Prognoſe unguͤnſtig machen, und am 
haͤufigſten vorkommen, ſind: Verminderung der Hoͤhle 
der Gebärmutter und Conſtriktion derſelben wegen 
ſeit längerer Zeit abgefloſſener Fruchtwaſſer; ſpaſtiſcher 
Zuſtand des Uterus; Schwäche und ein Mißverhaͤlt— 
niß zwiſchen der Groͤße des Kindes und der Weite 
des Beckens. Dieſe Complicationen muͤſſen hier, 
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ihrer Häufigkeit und Wichtigkeit wegen, und ihre 
Folgen in der mit der Klarheit verträglichen Kürze 
exponirt werden. 

6. 60. 


Die fehlerhafte Stellung des Kindes 
wird fuͤglich unter dieſer Rubrik auch abgehandelt. 


und mir ſcheint es, daß die abnormen ſoge⸗ 


nannten Geſichts⸗Steiß Knie- und Fuß; Geburten 


ebenfalls hier aufgeführt werden dürften. Nämlich 


diejenigen Falle, wo die Geſichts⸗Steiß- und Fuß⸗ 
Lagen unter weniger guͤnſtigen Umſtaͤnden, als zum 
normalen Verlaufe der Geburt bey ſolchen Lagen er: 
forderlich iſt, zuſammentreffen: z. B. mit weniger 
guͤnſtigem Verhaͤltniſſe der Beckenweite oder der Groͤße 
des Kindes oder der Wirkſamkeit der austreibenden 
Kräfte, kurz mit Umſtaͤnden: unter denen die Geburt 
mit dem Hinterhaupte voraus aber ohne Schaden 
und Gefahr verlaufen wurde. Dieſe bekanntlich nicht 
ſeltenen und hoͤchſt wichtigen Complicationen, in wel⸗ 


chen aber die erwaͤhnten Kindeslagen offenbar in 


vorzüglicher urſachlichen Beziehung auf die 
Erſchwerung der Geburt ſtehen, und die Auseinan⸗ 
derſetzung ihrer Folgen ſcheinen mir hier an ihrer 
Stelle zu ſeyn. Dieſemnach finde ich bey von Sie⸗ 
bold und Weidmann das nochmahlige Auffuͤhren 
der abnormen Fuß Knie- und Steiß⸗ Geburten unter 
den wegen fehlerhafter Lage des Kindes regelwidri⸗ 
gen Geburten zweckmaͤßig. 


44 
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Zweytes Capitel. Von den ſchwieri 
gen oder für die Naturkräfte un⸗ 
vollendbaren Geburten: wegen feh— 
lerhafter Größe und Geſtalt des 
Kindes. | h ieh 
Die Größe und Geſtalt des Kindes koͤnnen, durch 
Abweichung von ihrem gehoͤrigen Verhaͤltniſſe, auf 
mannichfaltige Art, und in mannichfaltigem Grade 
den austreibenden Kraͤften ein groͤßeres Hinderniß, 
als das fuͤr den normalen Hergang dieſer Funktion 
geeignete, entgegenſtellen. Dieſe Abnormitaͤten wer— 
den, nach ihrer Verſchiedenheit, ihren Zeichen, 
Urſachen und Folgen abgehandelt. 


9 62 85 
Drittes Capitel. Von der Erſchwe⸗ 
rung oder Unvollendbarkeit der Ge⸗ 
burt: wegen fehlerhafter Beſchaf— 
fenheit der zum Kinde gehörigen und 
daſſelbe umgebenden Gebilde. 
Der Fehler betrift entweder: 


A) Die Eyhaͤute, die bekanntlich ſowohl durch 
ihre zu große Dicke und Feſtigkeit, als durch zu große 
Duͤnne und Weichheit, Anlaß zur Erſchwerung des 
Geburtsherganges geben koͤnnen, — oder 


a | 
B) Die Fruchtwaſſer, die durch ihre zu ge 
ringe Menge hierzu beytragen koͤnnen. Ihr zu fruͤher 
Abfluß aber iſt die Folge der vorerwaͤhnten Abnormi⸗ 
tät, und ihre zu große Menge wirkt mehr indirekt, 
naͤmlich durch ihren Einfluß auf die Wirkſamkeit der 
zur Austreibung der Frucht beſtimmten Organe. 
Oder 
C) Die Nabelſchnur, die fuͤr ſich oder durch 
Umſchlingung zu kurz ſeyn, und indirekt ſowohl, 
naͤmlich durch Veranlaſſung einer fehlerhaften Kt 
deslage, als direkt, beſonders bey betraͤchtlicher 
Stärke und Zaͤhigkeit, den Geburtsmechanism beein: 
traͤchtigen kann. Oder 


D) Den Mutterkuchen. So kann z. B. bey 
Zwillingsgeburten die in dem Muttermunde liegende 
Plazenta des erſten Kindes der Geburt des zweyten 
hinderlich ſeyn. Durch den zu feſten Zuſammen— 
hang des Mutterkuchens mit der Gebärmutter (wel⸗ 
ches von Andern auch bey den Eyhaͤuten beobachtet 
worden iſt) kann ein Theil des Gebaͤrungsgeſchaͤftes, 
die Entbindung von der Nachgeburt (Partus secundis 
narum), der Natur erſchwert oder unmöglich gemacht 

werden. Obwohl die Schuld dieſes Fehlers der Co— 

haͤſion der Plazenta und der Velamente freylich bey 
weitem nicht immer an dieſen Theilen liegen mag, 
ſo koͤnnen die daher ruͤhrenden Faͤlle von Erſchwe⸗ 
rung der Geburt doch fuͤglich unter dieſer Rubrik 
abgehandelt werden. 


VV 

6. 63. | 
Viertes Capitel. Von der Erſchwe⸗ 
rung der Geburt und der Unvollend— 
barkeit derſelben durch die Natur— 
kräfte: wegen fehlerhafter Beſchaf— 
fenheit des Beckens. 


Dieſer Fehler betrift entweder: 


A) die Weite des Beckens, die entweder in eins 
zelnen Gegenden oder gleichmaͤßig zu gering gegen 
das Kind ſeyn kann, oder 

B) die Inclination des Beckens, oder 


C) die Verbindung der daſſelbe bildenden Beine. 


Verſchiedenheit dieſer Fehler, ihre Zeichen, 
Entſtehung und Folgen. 


Von der Wichtigkeit einer fig men und aus⸗ 
führlichen Schilderung der Ausgänge und Folgen der 
Abnormitäten der Geburt überhaupt iſt in der Einlei⸗ 
tung im Allgemeinen gehandelt worden. Die hier 
folgenden, im Vorbeygehn gemachten Andeutungen, 
wozu ſich der Verfaſſer durch den gerade hier zu ver- 
handelnden Gegenſtand eingeladen fühlte, mögen noch 
dazu beytragen: möglichſt klar die Zweckmäßigkeit dar⸗ 
zuſtellen, in der Pathologie der Geburt (wie dieß ja 
auch in der übrigen Pathologie geſchieht) auf die ge— 
netiſche und ätiologiſche Entwicklung der ſpeciellen 
Formen von Abnormitäten, die Expoſition ihrer ſelbſt— 
ſtändigen Ausgänge und Folgen ſofort folgen zu laſſen 
(nicht aber, wie einige wollen, dieſe in die Therapie 


— 


— 165 — 


zu verweiſen); ferner, vorläufig hier das Verhaͤltniß 
der Prognoſis des Pathologen zur Prognoſis des The— 
rapeuten (wenn ich mich ſo ausdrücken darf) und zur 
Entwerfung des Curplanes und den ganz natürlichen 
Uebergang von der Pathologie zur Therapie recht anſchau— 

6 lich zu machen; woraus zugleich aber ſich nur noch klarer 
ergeben dürfte: wie jenes Capitel aus der Pathologie 
behandelt werden müße, um der Beſtimmung zu ent⸗ 
ſprechen, in der es dem Vortrage der Geburtshülfe 
vorausgeſchickt wird. 


$. 64. 

Was das Mißverhaͤltniß zwiſchen der 
Größe des Kindskopfes und der Weite des 
Beckens wegen fehlerhafter Beſchaffenheit 
von dieſem anbetrift: fo wollen wir einſtweilen 
drey ganz willkuͤhrlich oder beyſpielweiſe angenom— 
mene Grade dieſes Mißverhaͤltniſſes näher betrach- 
ten. Als den erſten Grad ſetzen wir denjenigen, 
wo die Geburt unter übrigens normalen Umſtaͤnden 
(naͤmlich dem, dem Individuum, nach ſeinem Ge— 
ſundheit gemaͤßen Zuſtande, zukommenden Grade von 
Energie der Geburtsthaͤtigkeit, und der gewoͤhnlichen 
Größe des Kindskopfes) ohne Schaden für Mutter 
und Kind verläuft. In dieſem Falle iſt bloß ihr Her: 
gang etwas retardirt, aber keineswegs in dem Maße, 
daß daraus Gefahr oder Schaden entſtehen koͤnnte. 
Den Kopf des Kindes findet man gleich nach der 
Geburt in etwas mehr in ſeiner Geſtalt veraͤndert, 
etwas länger; es wurden alſo die Kopfknochen offen: 
bar in etwas ſtaͤrker über einander geſchoben, als 
bey den guͤnſtigern Verhaͤltniſſen des Beckens. Dieſe 


— 


a. 
Geburten gehören gar nicht zu den abnormen und 
verdienen durchaus nicht den Namen Einkeilung. — 
Bey dem zweyten Grade (der füglich nochmahl 
unterſchieden werden kaun) wird zwar die Geburt, 
durch 3 normal, ſupponirten Naturkraͤfte 
vollendet, aber nicht ohne mehr oder weniger Scha— 
den für 0 und Kind. Durch die übermäßig 
lange dauernde Geburtsarbeit wird die Kreißende 
entkraͤftet, erſchoͤpft; Druck, Quetſchung der muͤtter— 
lichen Theile; Gefahr der Entzuͤndung, der Zerreiſ— 
fung, des Brandes u. dgl. Das Kind kommt entwe⸗ 
der ſchwach, he oder todt zur Welt. Die 
Form des Kindskopfes iſt auffallend Fark veraͤndert, 
oft ganz in die Laͤnge gezogen, und zum aan 
nach der Geſtalt des Beckens configurirt. Unter die; 
ſen Umſtaͤnden erreicht die Natur bis zu einem bedeu⸗ 
tend hohen Grade jenes Mißverhaͤltuiſſes einen Theil 
ihres Zweckes, Befreyung von der Frucht, — durch 
laͤngere Dauer der Geburt, groͤßern Kraͤfteaufwand 
und ſtaͤrkere Formveraͤnderung des Kopfes. Unter 
außergewshnlichen, für ſolche Faͤlle günſtigen Con⸗ 
ſtellationen, wie bey allmaͤhlig und gleichmäßig bis 
zu einem ungewöhnlichen Grade von Staͤrke fieigen: 
der Geburtsthaͤtigkeit, ſieht man aber zuweilen die 
Geburt auch hier wenigſtens ohne Schaden für das 
Kind oder auch ohne bedeutende Folgen fuͤr beyde 
beendigt werden. — Die Folgen des dritten Gra⸗ 
des von Mißverhaͤltniß, wo die Geburt durch die 
Kraͤfte der Natur allein nicht erfolgen kann, die hier 
ebenfalls exponirt werden muͤſſen, uͤbergehe ich. 
Aus dem vorhin angegebenen Grunde ſchließe ich 
bey dieſer Gelegenheit vorlüufig eine Bemerkung an, 
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deren Nefultat aber nicht hierher, ſondern in den 
therapeutiſchen Theil gehört. f 


6. - 68. 


Laͤßt man fi 80 . ſeyn, ben. Schüler ee 
die Folgen und Wirkungen der Abnormitaͤten der Ge: 
burten überhaupt, die ſich ſelbſt uͤberlaſſen werden, 
aufmerkſam zu machen, und z. B. in den ebener⸗ 
waͤhnten Fallen auf die wirkliche Selbſthuͤlfe der Na: 
tur, wie auch auf die Art ihres vergeblichen Strebens. 
Und reflektirt der Schüler (deſſen Blick vom Lehrer 
geleitet wird) auf die Art, wie die Natur im zwey— 
ten Falle die Geburt vollbringt, auf die Nachtheile 
und Gefahren der zu langen Dauer der Geburt, auf 
die Erſchoͤpfung der Mutter und anderwaͤrtige gefaͤhr— 
liche Ereigniſſe, die aus enormer Kraͤfteanſtreugung 
und übermäßig heftigen Wehen entſtehen, wie Zer: 
reißung des Uterus, gewaltſame Congeſtionen des 
Blutes nach dem Kopfe, der Bruſt, Convulſtonen 
u. dgl.: So muß in ihm von ſelbſt der Wunſch entſte⸗ 
hen, die Natur unterſtuͤtzen, ihr in Beſiegung des 
Hinderniſſes behuͤlſlich ſeyn zu koͤnnen; ein Mittel zu 
beſitzen, wodurch er im Stande waͤre, den Hergang 
der Geburt zu beſchleunigen, in kuͤrzerer Zeit Das 
zu leiſten, was die Natur durch groͤßern Zeitaufwand 
endlich erringt. Wegen ganz natürlicher Furcht vor 
Erſchoͤpfung der Gebaͤrenden und anderwaͤrtigen ge⸗ 
faͤhrlichen Zufaͤllen kann die Idee des zur Huͤlfeleiſtung 
Geneigten ſchon nicht auf Erhoͤhung der Geburtsthaͤtig⸗ 
keit fallen. Es muß ſich ihm vielmehr der Wunſch auf 
dringen, das, was die Natur durch ungewoͤhnliche Kraͤf— 
teanſtrengung hervorbringt, durch eine fremde an den 


A 


Kopf des Kindes, auf eine unſchaͤdliche Art“), anzu— 
bringende Gewalt zu fuppliven, Nichts iſt aber na: 
tuͤrlicher hier, als der Wunſch, den Kopf des Kin: 
des mit beyden flachgehoͤhlten Händen faſſen, zuſam— 
mendrücken, und anziehen zu koͤnnen, und, bey der 
Unausführbarkeit dieſes Handgriffes, eine Hand ), 
oder beyde Hände durch Ähnlich geformte Werkzeuge 
zu erſetzen. Durch eine ſolche Darſtellung muß ſich in 
dem gehoͤrig vorbereiteten, mit den erforderlichen Talen⸗ 
ten verſehenen Schüler die Idee zur Huͤlfe und der Art 
der Huͤlfe von ſelbſt bilden. Die Kunſt entſteht in ihm 
von neuem wieder. Und niemand wird in Abredeſtellen, 


*) Die Erfahrungen über die Fälle, wo das Kind bey 
ungewöhnlich langer Dauer der Geburt und unter an⸗ 
derwärtigen mißlichen Conjuncturen, doch lebend zur 
Welt kam, die Einſichten in die bedingenden Umftäns 
de, von denen deſſen Leben im Schooße der Mutter 
abhängt, die beſſern Kenntniſſe von der Beſchaffenheit 

der Geburtswege und von dem Mechanismus der Ges 

burt, — dieß find die Rückſichten, welchen zufolge es 
weit natürlicher erſcheinen muß: daß der Wunſch auf 
das zu erwähnende unſchädliche Mittel fallen werde, 
als auf den ſcharfen Haken (auf den die Alten ſenach 
um ſo eher verfallen mußten). 


**) Die ſeit der Mitte des ſiebzehnten Jahrhunderts be⸗ 
kannt gewordenen, höchſt wahrſcheinlich aber früher 
ſchon gebräuchlichen loͤffelförmigen Haken (wie der Cro- 

chet mousse, propre à tirer la tete d'un enfant 
beym Maurice gu: 
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daß nicht gerade das der beſte Weg zum gruͤndlichen 
Unterrichte, zur fruchtbarſten Mittheilung der Kunſt 
ſeye: Wenn der Anfaͤnger in den Stand geſetzt wird, 
die Kunſt gleichſam ſelbſt zu erfinden. Er arbeitet 
dann mit Luſt, mit Muth, und das, was er erringt, 
gehoͤrt ihm eigen an. Dagegen das bloß Erlernte, 
oder gar nur dem Gedaͤchtniſſe Anvertraute, das, was 
der Verſtand nicht ergriffen, nicht mit Bewußtſeyn 
ſelbſt rer hat „ 3 etwas e bleibt. — 


§. 66. | 

Anderwaͤrts, ſo wie vorzuͤglich auch hier, dürfte 
man ſich recht ſehr angelegen ſeyn laſſen, dem Schuͤ⸗ 
ler ganz evident zu zeigen, wie wichtig und nothwen— 
dig es ſeye, bey Beurtheilung ſolcher Faͤlle und bey 
der Vorausbeſtimmung ihrer Ausgänge und Folgen, 
außer dem Fehler des Beckens, auch auf die ubrigen 
mit beſtimmenden Momente alle, z. B. die Kräfte 
der Kreißenden, die Wirkſamkeit der Wehen, die Be; 
ſchaffenheit des Kindskopfes, Ruͤckſicht zu nehmen. Von 
der mannichfaltigen Verſchiedenheit des Letztern, rück 
ſichtlich feiner Größe ſowohl als anderwaͤrtigen Be 
ſchaffenheit auch bey ausgetragenen Kindern, ruͤhrt 
es her, daß bey einem und demfelben Individuum 
in verſchiedenen Niederkunften bald die Application 
der Zange, bald die Perforation, bald keines von 
beyden nothwendig wird, je nachdem der Kopf des 
Kindes groß oder klein, mehr oder weniger compris 
mirbar iſt u. dgl. m. 
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Ade Capitel. Von den Erſchwe⸗ 
rungen der Geburt: wegen febler: 
hafter Beſchaffenheit der Gebär⸗ 
mutter, durch welche den austrei: 
benden Kräften ein übergroßes Hin— 
derniß entgegengeſtellt wird. 

Dieſer normwidrige Zuſtand N entweder in 

einem Fehler 
) der Lage, wie die Schieflagen des Uterus oder 
B) des Baues, wie Verengerungen des Mutter; 
mundes durch Calloſitaͤten und Vernarbung, 
durch Verwachſung ee mit der Scheide, 

oder 


c) in einem fehlerhaften Berhäftniffe eiter Vi⸗ 
talität , wie ſpaſtiſche Conſtriction des 
ane des ie des ee 


| F. 68. | 
Sechstes Capftel. Von den ſchwieri— 
gen oder für die Naturkräfte unvol⸗ 
lendbaren Geburten: wegen fehler: 
hafter Beſchaffenheit der Mutter: 
ſcheide und der äußern Schamtheile. 
Die hier, nach ihrem Einfluſſe auf die Geburt, 
ihren Zeichen und Folgen abzuhandelnden Abnormi— 
täten betreffen, wie geſagt, entweder die Scheide oder 
die aͤußere Scham, wie auch anderwaͤrtige, im Be— 
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i cken befindliche Theile. Hierher gehoͤren: Die Ver— 
engerung der Vagina, die entweder angeboren oder 
nach Entzuͤndung entſtanden oder die Folge von Skir⸗ 
rhoſitaͤten, Steatomen oder Blutadergeſchwuͤlſten iſt; 
die Verwachſung; die Verſchließung durch fremde 
Membranen; abnormes Hymen; oͤdematoͤſe Anſchwel⸗ 
lung der Nimpfen und Schamlippen; zu breites Mit 
telfleiſch; zu große Nigidität der Scheide und äußern 


Scham, z. B. bey ſchon bejahrten Erſtgebaͤrenden; 


Anhaͤufung von Urin in der Harnblaſe, und von ver: 


haͤrtetem Darmkoth im Maſtdarme; Blaſenſteine u. 


dgl. m. 


8. 69. 


Siebentes Capitel. Von der &ri men 


rung oder Unvollendbarkeit der Ge: 
burt: wegen verhältnißwidrigen Zu⸗ 
ſtandes der zur Vollbringung der⸗ 
ſelben beſtimmten Naturkräfte. 


Hier liegt der Grund der Abnormitaͤt der Geburt 

darin: Daß ſich die Wirkſamkeit der Natur unter 
dem, dem Judividuum nach feiner Conſtitution zu: 
kommenden, Grade befindet bey ubrigens normaler 
Beſchaffenheit des Objectes (nehmlich bey demjenigen 
Maße von Widerſtand, welches dem gefundheitgemä: 


ßen Zuſtande der austreibenden Kraͤfte des Indivi⸗ 


duums entſpricht). Dieſer Fehler beſteht entweder: 


A) In abnormer Beſchaffenheit des Contractions⸗ 
Vermoͤgens des Uterus. ene 05 aber der 
Grund entweder: 


ur 


a 


1.) in dynamiſchem Mißverhaͤltniſſe, z. B. 

2) in Schwäche dieſes Organes, die häufig 
mit allgemeiner Schwaͤche zuſammenhaͤngt, 
nicht ſelten aber ſich vorzuͤglich auf die Ge: 
baͤrmutter beſchraͤnkt: wie bey uͤbermaͤßiger 
Ausdehnung des Uterus von zu vielem 

Fruchtwaſſer, durch die Anweſenheit meh— 
rerer Kinder, nach zu ſchneller Entleerung 
der Gebärmutter. Dieſer Zuſtand des Ute 

rus kann auch die Folge ſeyn häufiger und 
ſchwerer Geburten, oͤfterer unzeitigen Ge— 
burten u. dgl. m. 

b) Oder in regelwidriger Wirkſam— 
keit der einzelnen Partien der 
Gebärmutter gegen einander, wu 
durch das Maß der austreibenden Kräfte 
beeintraͤchtigt wird. ) 


) Statt der gewöhnlichen noch immer üblichen Eintheis 
lung der Geburtswehen in wahre und falſche 
(welche letztere aber den Namen Geburtswehen gar 
nicht verdienen, nicht in wirklichen Contractionen der 
Gebärmutter beſtehen, ſondern außer derſelben ihren. 
Grund haben) ſcheint mir die Unterſcheidung derfels 
ben in regelmäßige und regelwidrige zweck, 
mäßiger zu ſeyn. Letztere ſind verſchieden: nach 
dem Grad ihrer Stärke (im Verhältniſſe zum Indi⸗ 
viduum), nach der Größe ihrer Intervallen, nach dem 
ſie begleitenden Schmerzgefühle und nach der Richtung 
der Thätigkeit der einzelnen Partien des Uterus ge— 
gen einander. — Es verſteht ſich übrigens, daß die 
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2) Oder in einem Fehler des mechaniſchen Vers 

haͤltniſſes, wie Verletzung des Uterus durch 

Stoß, Stich, Vereiterung; fehlerhafte Struk⸗ 
tur. 


Diagnoſtik wirklicher Geburtswehen, ihre Unterſchei— 
dung von den ſogenannten falſchen Wehen, 1 zu 
übergehen iſt. 

Man erlaube mir bey dieſer Gelegenheit eine im 
Grund nicht hierher gehörende Anmerkung. — Schon 
mehrere Mahle iſt mir der Fall vorgekommen: wo 
bey übrigens ſtarken, gefunden, wohlgebauten Subs 
jecten und vorzüglich bey Erſtgebaͤrenden — der im Eins 
gange oder in der Höhle des Beckens befindliche, übri⸗ 
gens ganz bewegliche Kopf, troz der ſtärkſten, in ges 
höriger Zeit auf einander folgenden Wehen, während 
12 — 18 Stunden und noch länger nicht fortrückte. 
Durch die Unterſuchung mit der ganzen Hand und 
überhaupt auf keine Weiſe war irgend ein mechani: 
ſches Hinderniß zu entdecken. Während der Wehen 

hob ſich die Gebärmutter nicht, wie gewöhnlich, in die 
Höhe. Der Unterleib ſpitzte ſich nicht zu. Er ers 
ſchien vielmehr platter. Es ſchien, als ob ſich die Ge— 
bärmutter nicht ſo ſehr vom Grunde aus nach dem 
untern Segmente hin, ſondern vielmehr ihr Körper 
vorzüglich zuſammenzöge, wodurch alſo der Uterus ſich 
verlängerte, der Umfang ſeines Korpers verringert wur⸗ 
de. Dieſelben Fälle ſind mir auch ſchon von andern 
mitgetheilt worden. Einige Mahle ſahe ich die ſchleu⸗ 
nigſte und erwünſchteſte Wirkung von Einreibungen ei⸗ 
nes flüchtigen einimentes mit Mohnſaft in den Unter⸗ 


* 


B) Oder in abnormem Zuſtande der zur Unterſtuͤ⸗ 
zung der Contractionen des Uterus beſtimmten, 
der Willkuͤhr zum Theil untergeordneten Thätige - 
keit, und ruͤhrt her entweder 

1.) von Schwaͤche: wie Entkraͤftung, als Fol— 


2) 


ge von Krankheit; Erſchoͤpfung von zu fruͤhen 
und uͤbermaͤßigen Anſtreugungen zur Geburt, 
vom Mißbrauche reizender Dinge, wie der 
aus der Claſſe der ſpirituoͤſen und narkotiſchen 
und ſogenannten treibenden Mittel u. dgl. m. 
Oder 

von pathologiſchen Verhaͤltniſſen, 
die das Verarbeiten der Wehen er: 
ſchweren oder unmoͤglich machen, wie 
die beſchwerliche Reſpiration, das Aſthma 
z. B. bey der Waſſerſucht der Bruſt; Miß— 
bildung; uͤbermaͤßige Fettleibigkeit; Lungen⸗ 
ſchwindſucht; Bruſtentzuͤndung; Krampfhu⸗ 
ſten; gewiſſe Unordnungen in der Circulation; 


unertraͤglich heftige Schmerzen u. dgl. m. 


leib (wobey ich aber den Frictionen mit der Hand ei— 
nen großen Theil der Wirkung zuzuſchreiben geneigt 


bin). Zwey Mahl befand ich mich in der Nothwen— 


digkeit, in ſolchen Fällen die Geburtszange anzuwen— 
den. — Obwohl ich nicht glaube, dem erfahrnen Ge: 
burtshelfer hiermit etwas Neues zu ſagen: ſo iſt doch 
nicht in Abrede zu ſtellen, daß auf dieſe Gattung feh⸗ 
lerhafter Aeußerung der Thätigkeit des Uterus allge⸗ 
mein nicht hinreichende Aufmerkſamkeit verwendet 


worden iſt. 
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Der Grund der unzulaͤnglichen Werffamfeit des 
uterus zur Austreibung der Frucht liegt, wie geſagt, 
entweder in einer Störnng des dynamiſchen oder des 
materiellen Verhaͤltniſſes. Zu den Fällen aber, wo 
der Grund in beyden zugleich liegt, gehoͤren auch von 
einer Seite diejenigen, wo die Geburt abnorm wird: 
wegen zu hohen Alters der Gebaͤrenden, oder weil 
dieſe zu jung iſt, oder gewiſſer fehlerhaften Dispoſi⸗ 
tionen wegen, die in zu großer Schlaffheit oder übers 
maͤßiger Straffheit, Rigiditaͤt, oder anderwaͤrtigen 
Beſchaffenheiten des Uterus beſtehen, und wodurch 
die Thaͤtigkeit dieſes Gebildes normwidrig wird. Fer— 
ner gehoͤren dahin zum Theil auch die Abnormitaͤten 
der Geburt, die haͤufig vorkommen, wenn die Geburt 
zu fruͤh erfolgt, und durchgehends in gefaͤhrlichen 
Verzoͤgerungen für die Mutter beſtehen. Hier liegt dern 
Grund der Abnormitaͤt der Geburt großentheils zunaͤchſt 

darin: Daß die Geburtsthaͤtigkeit zur Austreibung der 
Frucht nicht gehoͤrig rege iſt; zum Theil auch, daß die 
zum Durchlaſſen beſtimmten Gebilde hierzu nicht hin: 
reichend vorbereitet find, und der Zuſammenhang zwi— 
ſchen Mutter und Kind nicht gehörig gemindert if. 
Der Grund dieſer abnormen Verhaͤltniſſe der Bedin— 
gungen der Geburt liegt aber in der eigenthuͤmlichen 
Beſchaffenheit des krankhaften Zuſtandes der Schwanz: 
gerſchaft, der die Urſache ihrer zu fruͤhen Beendi— 
gung iſt, und nicht ſchlechthin in der Zeit, wann 
die Geburt erfolgt. Denn alsdann müßte jede vor der 
normalen Endigung der Schwangerſchaft erfolgende 
Geburt abnorm ſeyn, welches aber nicht iſt und zwar 
dann: wenn ihre bedingenden Momente übrigens hin⸗ 


) —_ 16. 
reichend vorbereitet worden find ($. 52.). Daß das 


Kind nicht reif zur Welt koͤmmt und in Gefahr ſteht, 


ſein Leben nicht fortzuſetzen, hiervon liegt der Grund 
ſo wenig in der Geburt, als es an ihr liegt, daß ein 
todtes Kind todt geboren wird. — Die Abnormtitaͤten 
der ungewöhnlich frühe oder zu früh erfolgenden Ge; 
burt machen alſo keine beſondere Claſſe aus, welche 
bisher durchgehends angenommen wurde. Auch er— 
ſchien dieſe Claſſe wirklich mehr, als eine Zugabe, als 
ein Anhaͤngſel, wo man jene Faͤlle eben unterbrachte, 


weil ſie nun einmahl da waren, und doch unterge⸗ 


bracht werden mußten, (einem aͤhnlichen Motive ver; 
danken auch noch anderwaͤrtige hier und da in den 


Lehrbuͤchern vorkommende Claſſen ihre Exiſtenz). Auf 


demſelben Grunde mit den eben erwaͤhnten Abnormi— 
täten beruhet auch zunaͤchſt das durchgehends mit der 
Molengeburt verbundene Nachtheilige. 


I. 74. 


Achtes Capitel. Von den abnorm zu 
ſchnell verlaufenden Geburten. 


Hiervon liegt der Grund entweder: 

A) Im verhaͤltnißwidriger Beſchaffenheit des Db: 
jectes der Geburtsthaͤtigkeit, und betrifft ent⸗ 
weder an; 

1.) Die Frucht. So kann das Kind bey uͤbri⸗ 
gens fuͤr ſich verhaͤltnißmaͤßiger Bildung, wie 
auch durch Mißbildung zu klein ſeyn. Der 
Kopf des Kindes, als in dieſer Hinſicht der 
wichtigſte Theil, kann ſowohl zu klein ſeyn, 


— — 


als zu nachgiebig wegen unvollommner =. 
bildung der Kuochen. 


Auch Ba der zu 1 zu lockere Zu: 
ſammenhang der Plazenta mit dem Uterus An; 
laß zu zu fruͤher Loͤſung derſelben geben. 


2.) Oder die zum Durchgange der Frucht 
beſtimmten mütterlichen Theile. Hier; 
hin gehoͤren die in einzelnen Gegenden oder 
gleichmäßig zu große Weite des Beckens, die 
zu geringe Inclination deſſelben, die zu große 
Nachgiebigkeit der die Geburtswege conſtitui— 
renden weichen Theile. 


B) Oder der zu raſche Verlauf der Geburt wird 
verurſacht, durch einen fehlerhaften Zuſtand der 
zur Austreibung der Frucht beſtimmten Natur⸗ 
kraͤfte, durch zu heftigen, oft unaufhaltſamen 
Geburtsdrang. Dieſer Fehler ruͤhrt nicht ſelten 
von einer ungewöhnlichen, eigenthuͤmlichen Stim: 
mung des Vitalitaͤtsverhaͤltniſſes des Uterus her 
bey uͤbrigens vollkommen geſundem Zuſtande, 
zuweilen auch von gewiſſen krankhaften Dispo⸗ 
ftitionen. So ſahe ich eine zum erſten Mahle 
Schwangere ein ausgetragenes und gehoͤrig aus⸗ 
gebildetes Kind unter einem Anfalle von unwill⸗ 
kluͤhrlichem Lachen faſt augenbliklich gebaͤren, die 
vorher gar kein Gefuͤhl von Wehen gehabt und 
kein ungewoͤhnlich weites Becken hatte. Auch 
unter Convulſionen ſahe man praͤcipitirte Ge⸗ 

burten: | 

12 


14 
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In den meiſten Faͤllen liegt aber wohl die Urſache 


des allzu raſchen Verlaufes der Geburt in einer Com— 
plication von Abnormitaͤt beyder Momente zugleich. 


5. 772: > 


Neuntes Capitel. Von den Abnor⸗ 
mitäten der Geburt: wegen fehler 
haften Verhältniſſes zwiſchen den 
den Mechanismus der Geburt bedin— 
genden Momenten und den übrigen 
organiſchen Funktionen, von welchem 
Mißverhältniſſe das urſachliche 

Hauptmoment aber in einem abnor— 
men Zuſtande der letztern liegt (nam: 
lich in einem fehlerhaften Zuſtande einzelner Or⸗ 
gane, auf welche die Geburt in vorzüglicher 
aktiven Beziehung ſteht, oder der vitalen Stim⸗ 
mung organiſcher Syſteme). (F. 38. 40.). 


Hier liegt der Grund der Abnormitaͤt der Geburt 
in der Wirkung von dieſer auf gewiſſe fehlerhafte Zu: 
fände im übrigen Organismus (und der Grund von 
dieſer Wirkung liegt hinwiederum in der natuͤrlichen 
aktiven Beziehung, in der die Funktion des Gebaͤrens 
auf gewiſſe Partien und Syſteme des uͤbrigen Koͤr⸗ 

pers ſteht), welche fehlerhaften Zuſtaͤnde aber nicht 
(oder doch nicht immer) in dem Maße auf die Ber 
dingungen des Geburtsmechanismus influiren, 
daß eine Kraͤnkung deſſelben dadurch nothwendig ge— 
ſetzt iſt. Die Gefahr und der Schade, welche durch 


die Geburt veranlaßt werden, rühren hier nicht von 
einem Fehler ihres Mechanismus her. Dieſer kann 
ganz tadellos ſeyn. Die in Rede ſtehende Abnormi⸗ 
tät der Geburt findet Statt ohne nothwendige fimuls 
tane Beeinträchtigung ihres Mechanismus. Freylich 
kann dieſer zugleich geſtoͤrt ſeyn und iſt dieß auch 
häufig. Allein alsdann iſt dieſe Störung entweder 
eine bloß zufällige Complication oder ſekundaͤr, name 
lich die Wirkung der vorerwaͤhnten Abnormitaͤt. *) 

Die in dieſe Rubrik gehörenden Falle werden am 
fuͤglichſten geſchieden, je nachdem die fehlerhafte Ber 
ſchaffenheit ſich entweder 


9 Eine ſolche ſekundäre Störung des Geburtsmechanis⸗ 
mus in einem Beyſpiele nachzuweiſen, nehme man 
an: Es brächte eine Geburt, beh einer gewiſſen, 
mehr oder weniger verbreiteten, abnormen Dispoſt⸗ 
tion der Vitalität, Convulſionen hervor. Eine 
ſolche Geburt, die Mutter und Kind in große Gefahr 
ſetzt, in Erſterer z. B. leicht eine bleibende, krank⸗ 
hafte Stimmung der Lebensthätigkeit, wie Neigung 
zu Krämpfen, zu Zuckungen, zum Irrereden u. d. gl. 
oder Paralpſen zurück läßt, kann, wie die Erfahrung 
häufig zeigt, rückſichtlich ihres Mechanismus ganz 
normal vor ſich gehen. Veranlaßte aber jener convul⸗ 

fiviſche Zuſtand, im weitern Verlaufe der Geburt, 
Störung ihrer Mechanik, z. B. durch Alterirung 
der normalen Contraktionen des Uterus oder durch 
ſpaſtiſche Affektion der Reſpirationsorgane, fo wäre 
dieſe Abnormität . u „ die Folge von 
Jener. — | 


1 
) auf der Seite der Mutter, oder 
B) des Kindes befindet. 


Im erſtern Falle betrift ſie entweder a) die Vita⸗ 
litaͤt überhaupt oder ihren Reflex in einem Hauptſy⸗ 
ſteme, oder b) einzelne Funktionen, wo dann die 
Wirkung verſchieden iſt nach Verſchiedenheit der ein— 
zelnen Verrichtungen und der Natur ihrer Abnormi— 
tät. Mehrere Beyſpiele hievon find oben ($. 40.) 
angefuͤhrt worden. Die am haͤufigſten vorkommenden 
und wichtigern Formen dieſer Gattung von Abnormi: 
taͤten muͤßen hier nach ihren Hauptverſchiedenheiten 
pathologiſch, in der Kürze, die die mit Recht zu fup: 
ponirende Vorbildung der Schuͤler zulaͤßt, exponirt 
werden. | | 


Häufig find jene Abnormitaͤten aber, wie geſagt, 
mit regelwidriger Beſchaffenheit der Bedingungen, 
von denen die Mechanik der Geburt abhängt, com: 
plicirt, die auch die Folge der erſtern ſeyn kann. 
Oft wird, bey zugleich vorhandener Stoͤrung der Ge— 
burt ruͤckſichtlich ihrer Mechanik, der vorerwaͤhnte 
nachtheilige Einſtuß dadurch beguͤnſtigt und verſtaͤrkt, 
und hiernach kann alſo auf mehrfache Weiſe Gefahr 
und Schaden entſtehen. Dieſe zahlloſen Complica— 
tionen, ihre gegenſeitigen urſachlichen Beziehungen, 
ihre Wirkungen und Folgen zu durchſchauen, und ein 
angemeſſenes Verfahren zu beſtimmen, erheiſcht offen— 
bar die gruͤndlichſten, tiefſten Einſichten. Auch hier 
zeigt ſich wieder in die Augen fallend die Unentbehr— 
lichkeit einer Univerſalkenntniß des weiblichen Koͤrpers 
fuͤr den Geburtshelfer ſowohl in phyſiologiſcher als 


u 


pathologiſcher Hinſicht, kurz daß er auf demſelben 
Standpunkte mit dem gebildetſten Arzte ſtehen muͤße. 
Wegen der großen Vielſeitigkeit der hier zu verhan⸗ 
delnden Gegenſtaͤnde darf und muß der Lehrer ſich 
begnuͤgen, hier (wie auch an verſchiedenen andern 
Stellen des pathologiſchen und therapeutiſchen Thei⸗ 
les) auf Manches bloß hinzudeuten, und ſich mans 
chen Detailes (welches ihn offenbar zu weit fuͤhren 
wuͤrde) enthalten: da er bey ſeinen Schuͤlern aͤrztliche 
Bildung mit Recht vorausfegt. — 


Was die in dem gegenwartigen Abſchnitte noch 
füglich zu verhandelnden Gegenſtände betrift: ſo ver⸗ 
weiſe ich auf §. 47. d. und §. 105. 


* 
3 


ME 
; Von dem | 
therapeutiſchen Theile 


6. 75. 


Dieſer Theil enthält die Geburtshülfe, in 


wiefern fie ſich auf Abnormitäten der Geburt 
einſchraͤnkt. Er verhaͤlt ſich zu der vorausgeſchickten 
naturgeſchichtlichen Darſtellung des normalen und 
abnormen Zuſtandes der Gebaͤrungsverrichtung, wie 


die ſogenannten eigentlichen Wiſſenſchaften zu ihren 


naͤhern Vorbereitungswiſſenſchaften; und zur Huͤlfe 
bey normalen Geburten (Hebammenkunſt), wie Heil⸗ 
kunſt überhaupt zur Diaͤtetik (Geſundheitspflege). 
0 1) | 

Ueber die Natur und die Darſtellungsart der hier 
abzuhandelnden Gegenſtaͤnde weichen bekanntlich die 
Meinunge: der neuern und neueſten Schriftſteller und 
Lehrer der Geburtshuͤlfe ſehr von einander ab. Dieſe 
aber im Detail anzufuͤhren, gehoͤrt nicht in meinen 
Plan, da ich keine Critik ſchreiben, ſondern bloß meine 
unmaßgebliche Anſicht darſtellen wollte. Ruͤckſichtlich 
der Meinungen der Neueſten verweiſe ich auf die mehr 
erwähnte Schrift von Nolde und auf Schmidt 


1 1 
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müller (Jahrb. der Geburtshuͤlfe. Erlangen 
1807 .), wo fie ſich neben einander geſtellt befinden. 
Ignm naͤchſten §. werde ich den Inhalt und Umfang 
dieſes Theiles andeuten, und demnächft eine ſkiz⸗ 
zirte Darſtellung der Ordnung, die nach meiner Ueber— 
zeugung mir die Geeignetſte fuͤr den Vortrag der in 
dieſen Theil gehoͤrenden Dinge zu ſeyn ſcheint, nebſt 
den Gruͤnden dafuͤr — folgen laſſen. 


„ 


Die Beſtimmung des gegenwaͤrtigen Theiles iſt, 
die Geburtshuͤlfetunſt, inwiefern fie. ein Zweig der 
Heilkunſt iſt, darzuſtellen, naͤmlich die Verfahrungs⸗ 

regeln und Ausuͤbungsſaͤtze, in deren Anwendung die 
zweckmaͤßige Huͤlfe bey Abnormitaͤten der Geburt 
beſteht. 

Die Geburtshuͤlfekunſt, als Zweig der Therapie, 
ſchließt aber alles von ſich aus, was ſich nicht auf 
das Verfahren bezieht: Zum Zwecke der Heilung, zu 
dem Zwecke, den Normalzuſtand der verletzten Funk— 
tion wiederherzuſtellen, oder dieſe jenem ſo nahe, wie 
moͤglich, zu bringen. Die Pflegeleiſtung bey 
normalen Geburten oder die Geſundheits— 
pflege der Gebaͤrenden, die Nolde und Joerg 
in den therapeutiſchen Theil aufnehmen gehoͤrt die— 

ſem zufolge, ihrer Natur nach, offenbar nicht hierher. 
Denn von Therapie (dies Wort in dem Sinne ge— 
nommen, in dem es durchgehends genommen wird, 
und allgemein genommen wurde) oder vom Handeln, 
zur Wiederherſtellung des Normalzuſtandes, kann 
ſchlechthin nur da die Rede ſeyn, wo dieſer geſtoͤrt 
i. Noch weniger aber gehört die Unter ſuchung 


. 


vermittelſt der Hand oder vermittelſt Bert 

zeugen dahin ($. 23.) 
Daß die Lehre von der Selbfihälfe der 
Natur bey Abnormitäten der Geburt nicht 
in den therapeutiſchen Theil gehoͤre (wohin aber von 
Hrn. Nolde nicht nur dieſe, ſondern auch die Na⸗ 
turwirkung bey normalen Geburten aufgenommen 
wird); daß hierhin nur die Regeln gehoͤren fuͤr das 
Kunſtverfahren: die Natur zur Selbſthuͤlfe zu deter— 
miniren, ihr heilſames Streben zu unterſtuͤtzen, oder 
zu mäfigen oder deſſen Mangel zu erſetzen, und, bey 
gaͤnzlicher Verzichtleiſtung der Natur, fie nachahmend, 
ihr Gefchäft zu übernehmen, — dieß iſt oben (§. 46.) 
gezeigt worden. Die Kraͤfte und Wirkungen der Na⸗ 
tur hat der Schuͤler nicht aus der Therapie kennen zu 
lernen, ſondern aus der Naturlehre des Organis- 
mus; aber wie er, durch kunſtmaͤßiges Einwirken auf 
den Organismus, jene Kraͤfte zu ſeinem Zwecke leite, 
die ihnen entgegenſtehenden Hinderniſſe entferne u. 
ſ. w. dieß gehoͤrt hierher. — Als Phyſiolog und Pa: 
tholog eonftenirt der Geburtshelfer die Wirkungen der 
Natur, entwickelt er nicht nur die Vorgänge in denen 
Faͤllen, wo die Natur unter unguͤnſtigen Umſtaͤnden das 
Gebaͤrungsgeſchaͤft glücklich vollbringt, ſondern auch 
die Vorgange, welche zur glücklichen Beendigung in 
Faͤllen erfolgen müßten, die ſich uͤberlaſſen einen 
traurigen Ausgang nehmen. Aber als Therapeute 
entwirft er die Plane, wie verfahren werden, wie 
von außen in die Natur eingewirkt werden müße, Das 
mit jene Vorgänge wirklich eintreffen; wie und durch 
welche kuͤnſtliche Vorkehrungen und Veranſtaltungen 

jene Prozeſſe wirklich herbeygefuͤhrt werden. Jene 
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Naturconſtruktionen macht der mit der Natur ver⸗ 
traute Forſcher, ohne im mindeſten die Abſicht zu has 
ben, je helfen zu wollen: So wie der Mathematiker 
die Saͤtze der reinen Mathematik entwickelt, die ſo 
gut zur Beſtimmung der Geſetze der Bewegung von 
Geſtirnen, als von Kriegsheeren ah werden 
koͤnnen. — 

Verſteht man unter Theorie der Hüͤlfelei— 
ſtung bey abnormen Geburten die Darſtellung der 
Einſichten, Kenntniſſe und Sätze, auf die ſich die 
Verfahrungsregeln des Geburtshelfers ftüßen, fo ge 
hoͤrt ſolche auch nicht in den therapeutiſchen Theil. 
Denn dieſe Einſichten und Saͤtze gehoͤren theils in die 
Phyſtologie, theils in die Pathologie, theils in die 
Lehre von den Eigenſchaften der Kunſtmittel. Die 
phyſiologiſchen und pathologiſchen Saͤtze ſind aber 
ſchon, als Propaͤdeutik, zur Begründung der techni⸗ 
ſchen Säge, vorausgeſchickt worden: mithin iſt ihre 
abermahlige Darſtellung ganz uͤberfluͤßig. Auch ges 
Hören fie ihrer Natur nach nicht in den therapeuti— 
ſchen Theil. Die Therapie kann nichts enthalten, als 
Saͤtze und Regeln, die ſich auf ein Helfen beziehen. 
In der Therapie kann nur die Regel ausgeſprochen 
werden, wie verfahren werden ſoll. Allein die Be⸗ 
gründung derſelben einzuſehen, dieß beruhet auf 
Kenntniſſen und Saͤtzen ganz anderer Natur, aus 
mehr oder weniger entfernten, ganz verſchiedenen Rei⸗ 
chen des Wiſſens, die aber für ſich in keiner Bezie 
hung auf die Regeln ſtehen, auf die aber dieſe ſich 
beziehen. Die Kenntniſſe aber, auf die ſich die Re⸗ 
geln zunaͤchſt ſtuͤtzen, werden, als Propaͤdeutik, (wie 
es der wiſſenſchaftlichen Ordnung gemaͤß iſt) dem 
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9 der Regeln voransgefchiden Und gerade 
darum iſt es ja unnoͤthig, fie zu wiederhohlen, und 
aller ſyſtematiſchen Ordnung entgegen, ganz heteros 


gene Dinge untereinander gemiſcht vorzutragen. Will 


man die Regeln mit den fie begruͤndenden Saͤtzen vor: 
tragen, fo laſſe man die Propädeutif weg, und mache 
wieder ein Gemiſch von Phyſiologie, Pathologie, 
Diaͤtetik, Heilmittel: und Operationslehre und The⸗ 
rapie. Will man aber die Gegenſtaͤnde des Lehrvor⸗ 


trages ſtreng wiſſenſchaftlich ordnen, die propaͤdeuti⸗ 


ſchen Lehren und die eigentlich geburtshuͤlflichen Saͤtze 
in ihrer gehoͤrigen Beziehung auf einander darſtellen, 
und nimmt man ſonach eine phyſiologiſche, 
pathologiſche und therapeutiſche Abthei— 
lung an, fo fordert dieſes auch conſequente Aus: 
führung. Ueberall muß die natürliche und nothwen— 
dige Beziehung hervorleuchten, und auch fuͤr den 
Schuler muß es kaum eines Winkes beduͤrfen, fi 
derſelben ſtets klar bewußt zu ſeyn. Es darf ſonach 
in die einzelnen Abtheilungen Nichts aufgenommen 
werden, was ſeiner Natur nach nicht hinein gehoͤrt. 


Dieſemnach kann ich die Ueberzeugung von der Noth⸗ 


weundigkeit: einen beſondern Abſchnitt, der die Iheos 


rie der Verfahrungsregeln bey normalen und abnor— 


men Geburten enthalten ſoll, in den therapeutiſchen 
Theil aufzunehmen, — mit dem geſchaͤtzten Nolde 
keineswegs theilen. Die Einſicht in die Zweckmaͤßigkeit 
und Nothwendigkeit der Kunſtregeln ſoll ja aus dem 
ganzen Vortrage hervorgehen, und die geſammte Pro— 
paͤdeutik wird gerade darum vorgetragen: die in der 
Therapie auszuſprechende Kunſtregel zu motiviren. 


Jene Theorie kann alſo ihrer Natur nach nicht der 
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Gegenſtand eines einzelnen Abſchnittes oder Capitels 
ſeyn, und eben, weil jene phyſiologiſchen und patho- 
logiſchen Saͤtze zu den vorbereitenden Kenntniſſen ges. 
‚hören; koͤnnen fie in der eigentlichen Wiſſenſchaft 
ſchlechthin nicht wieder vorkommen. Hier kann die 
Regel nur ausgeſprochen werden, aber mit Bewußt⸗ 
ſeyn ihrer Rothwendigkeit freylich nur von dem und 
für den, der im Beſitze der propaͤdeutiſchen Einſich! 
teu iſt. Der Lehrer deutet beym Vortrage der there: 
peutiſchen Regeln, um dem Gedaͤchtniſſe des Schuͤlers 
zu Huͤlfe zu kommen, auf die, in naͤchſter Beziehung 
zu ihnen ſtehenden Saͤtze aus der Propaͤdeutik: allein 
die Expoſition der Einſichten und Kenntniſſe, aus 
denen die Nothwendigkeit und Zweckmaͤßigkeit der Re⸗ 
geln hervorgehen „ gehören keineswegs in den theras 
peutiſchen Theil. Eine ſolche Darſtellung wäre ohne 
hin nur möglich durch Vermiſchung von phyſtologi⸗ 
ſchen, pathologiſchen, diaͤtetiſchen und therapeuti⸗ 
ſchen Lehrgegenſtaͤnden, welches aber Nolde ſelbſt 
ſo ſehr an dem oſianderſchen Lehrbuche tadelt. — 
Wie aber die Darſtellung beſchaffen ſeyn muͤße, da⸗ 
mit dem gehoͤrig vorbereiteten Schuͤler die Zweckdien⸗ 
lichkeit der Kunſtregel klar einfeuchte, ohne daß man 
nothwendig habe, die Propaͤdeutik in nuce zu wieder: 
hohlen, oder ihr einen beſondern Abſchnitt in der 
Therapie zu widmen: es werde ei unten zu zeigen 
ann 
. 75. 

Das Intereſſe der ſyſtematiſchen Darſtellung oder 
das, was der Bearbeiter derſelben im Auge hat, iſt 
die Wiſſenſchaft und der Unterricht. Die wiſſenſchaft— 
liche Darſtellung iſt aber die geeignete für den (gründe 
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lichen) Unterricht. Der Unterricht in der Geburts: 
huͤlfe (nämlich inwiefern fie Zweig der Heilkunſt iſt) 
oder das Uebertragen von Geburtshuͤlfekunſt an den 
gehoͤrig Vorbereiteten beſteht offenbar a) in der Mit⸗ 
theilung der Regeln zur zweckmaͤßigen Behandlung 
der in der Natur vorkommenden Fälle und der Cur— 
methoden und b) in der Anleitung, dieſe Regeln wirk- 
lich in Ausuͤbung zu bringen. Er zerfaͤllt ſonach in 
einen theoretiſchen Theil, der gewiſſe Regeln und 
Säge enthält (Geburtshuͤlfekunde), und in einen 
praktiſchen (der Eiinifche Unterricht, die Uebungen an 
der Natur, an Leichen oder am Fantome). 

Die Einſicht in die Nothwendigkeit und Zweck— 
maͤßigkeit der Behandlungsregeln fuͤr die ſpeciellen 
Faͤlle beruhet aber zunaͤchſt auf der Einſicht in die Na⸗ 
tur dieſer Fälle und beſonders in die Proceſſe und 
Veränderungen, von denen die Wiederkehr des Nors 
malzuſtandes abhaͤngt (welches Objekt der Naturlehre 
iſt), und auf der Kenntniß der zur Herbeyführung 
dieſer Proceſſe dienlichen Kunſtmittel und ihrer Wir— 
kungsart. Dem Vortrage der ſpeciellen Berfahrungss 
regeln muß alſo die Lehre von den Huͤlfs- oder Heil— 
mitteln und ihrer Wirkungs- und Anwendungsart 
uberhaupt vorausgeſchickt werden, und es beſteht die 
ſpecielle Regel bloß in der Anwendung der allgemei⸗ 
nen Regel auf den beſondern Fall. Aus denſelben 
Gruͤnden alſo, aus denen in der Heilkunſt uͤberhaupt 
der ſpeciellen Therapie die allgemeine voraus⸗ 
geſchickt wird, aus denſelben Gruͤnden iſt es offenbar 
geeignet und nothwendig, daß auch, bey dieſem 
Zweige der Heilkunſt, der Angabe der ſpeciellen Ver— 
fahrungsregeln und Curarten, die allgemeinen Deik 
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anzeigen und Behandlungsmethoden vorausgeſchickt 
werden, welchem nach alſo der gegenwaͤrtige Theil 
in zwey Abtheilungen zerfaͤllt: die allgemeine und 
die beſondere Therapie der Geburt. Von der Letz, 
tern wird weiter unten gehandelt werden, von der 
Behandlung der Erſtern aber hier Einiges vor⸗ 
laͤufig. — 
6. 76, 

Wie in der allgemeinen Pathologie die Abnormi— 
taͤten der Geburt nach ihren Hauptverſchiedenheiten 
oder die Grundformen von Störungen dieſer Funk— 
tion pathogeniſch und aͤtiologiſch entwickelt und die 
innern Bedingungen ihrer Ausgaͤnge, Uebergaͤnge und 
Folgen (mithin auch ihres Ueberganges in Normali— 
taͤt) conſtruirt worden ſind: So muͤßen hier (in der 
allgemeinen Therapie) die Regeln für das Hülfe⸗ 
oder Heilverfahren bey jenen Hauptformen von Ab— 
normitäten (nämlich die Verfahrungsregeln zur Her— 
beyfuͤhrung der die Normalität bedingenden Proceffe) 
angegeben werden. (Klar leuchtet hieraus zugleich 
das natürliche und innige Verhaͤltniß der allgemei⸗ 
nen Pathologie zur allgemeinen Therapie, 
wie auch der ſpeciellen Pathologie zur . 
ciellen Therapie hervor). 

Um aber die Verfahrungsregeln wirklich aufzu— 
ſtellen, um zu beſtimmen, was der Kuͤnſtler zu thun, 
welche Vorkehrungen und Veranſtaltungen er zu tref⸗ 
fen habe, damit jene idealifirten Vorgänge (der Pros 
ceß der Geneſung) wirklich eintreten, kurz die in der 
Idee entworfene Heilung zu realifiren: hierzu iſt 
durchaus nothwendig, auf das zu refleftiren, was 
der Kunſt nach ihrem ganzen Umfange zu Geboth ſte⸗ 
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het, — auf die Heilmittel —. Dieſe ſind das 
andere, bey Entwerfung des Planes zum Handeln, zu 
beruͤckſichtigende Moment. Die dem Geburtshelfer zu 
Geboth ſtehenden Mittel find aber diaͤtetiſche, 
pharmaceutiſche, chirurgiſche und eigentlich 
ſogenannte obſtetrieiſche. Dieſe Mittel und ihre 
Wirkungsart ſind außer den Letztern dem gehoͤrig 
vorbereiteten Schüler bekannt. Es tft alfo hinreichend, 
dieſe (die obſtetriciſchen) hier im Allgemeinen 
abzuhandeln und ihre Anwendungsart an Leichen, am 
Fantome oder bey Gelegenheit in der lebenden Natur 
zu zeigen. Hiermit iſt aber der Zeitpunkt zu dem 
Anfange der praktiſchen Uebungen gegeben, welche 
von hier an neben dem Vortrage des theoretiſchen 
Unterrichtes fuͤglich fortgeſetzt werden koͤnnen. Die 
uͤbrigen Huͤlfsmittel aber hier im Allgemeinen 
abzuhandeln, wäre durchaus überflüßig und unnoͤthi— 
ger Weiſe zeitraubend, da ihre Anwendungsart ohne: 
hin in der ſpeciellen Therapie der Geburt vorgetra— 
gen wird. Der Inhalt des erſten Abſchnittes 
oder die allgemeine Therapie duͤrfte ſonach in 
zwey Abtheilungen vorgetragen werden, wovon 
die erſte die allgemeinen Verfahrungsre— 
geln, die andere aber eine ausfuͤhrliche Expoſition 
der vorzuͤglichern eigentlich obſtetriciſchen Cur⸗ 
methoden oder Operationsarten zu liefern haͤt⸗ 
te. Einzelne Handgriffe und mechaniſche Mittel wer— 
den aber füglich in der ſpeciellen Therapie angegeben, 
wohin auch die Modificationen jener Hauptoperations— 
arten gehören, die durch die ſpeciellen Faͤlle noth⸗ 
wendig gemacht werden. 


ee L 


ED 


Erſter Abſchnitt. 
Allgemeine Therapie 
f oder | 
Von den allgemeinen Cur⸗oder Ber 
fahrungsregeln und den Behandlungs 
methoden, bey Abnormitäten der 
Geburt, überhaupt. 


Erſte Abtheilung. 
Von den allgemeinen Verfahrungsregeln 
bey Abnormitaͤten der Geburt. 
u, 
So wie bey Stoͤrungen irgend einer organiſchen 
Funktion überhaupt die erſte allgemeine Anforderung 
der Natur an den Heilkundigen iſt, die Störung auf- 
zuheben, den Normalzuſtand zuruͤckzufuͤhren oder jene 
dieſem ſo nahe, wie moͤglich, zu bringen: Eben ſo 
verhält es ſich mit den Anſpruͤchen der Natur bey 
Abnormitaͤten der Verrichtung des Gebärens. 
Bevor ich hier zur Expoſition der allgemeinen 
Curregeln ſchreite, werfe ich im nächſten §. noch 
einen Blick zurück auf die Phyſiologie und Pathologie 
der Geburt, der dazu dienen mag, immer nur noch 
klarer und einleuchtender zu machen; In welcher VBe⸗ 
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ziehung die eigentlichen geburtshülflichen Sätze zu ihrer 
Propädeutik ſtehen; welche Richtung die Bearbeitung 
jener Capitel aus der Phyſiologie und Pathologie zu 
nehmen habe, damit die ſpecielle Beſtimmung in der 
ſie vorausgeſchickt werden, erreicht werde: nämlich, 
die klare und gründliche Einſicht in die Zweckmäßigkeit 
und Nothwendigkeit der hier vorzutragenden Regeln 
vorzubereiten; und wie gerade der hier zu 
verhandelnde Zweig der Heilkunſt fo vorzugs⸗ 
weiſe einer rationellen Darſtellung fähig iſt, und es 
ſonach um ſo mehr Pflicht für den Lehrer iſt, ſich die⸗ 
ſer nach Kräften zu befleißen u. dgl. m. 5 


6. 78. 


Aus der Phyſtologie und Pathologie berhaupt 

und aus den hier vorausgeſchickten, beſonders bear⸗ 
beiteten Capiteln dieſer Lehren geht unwiderſprechlich 
und in die Augen fallend hervor: Daß die Natur, — 
wie bey den übrigen vitalen Verrichtungen überhaupt, 
ſo auch bey der Funktion des Gebaͤrens, — in ihren 
Wirkungen nicht nur im geſunden Zuſtande die groͤßte 
Zweckmaͤßigkeit, den ſublimſten Calcul, die vollkom— 
menſte Harmonie beweiße, ſondern auch, unter un— 
guͤnſtigen Umſtaͤnden, da, wo ihre Wirkung beein— 
traͤchtigt und geſtoͤrt wird, in unzaͤhligen Faͤllen die 
erwuͤnſchteſte, geeignetſte Selbſthuͤlfe ſchaffe; auf 
die, fo weit es dem Forſcher gelungen iſt, fie zu ent 
huͤllen, zweckmaͤßigſte Art Hinderniſſe beſiege, ent 
ferne, vermindere, umgehe oder durch weiſe Gegen— 
anſtalten aufhebe, und da, wo ſie ihren Zweck zu 
erreichen nicht vermag, doch die vollkommenſte Zweck: 
maͤßigkeit in ihrem Streben ausſpreche; kurz, ſich 
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dem euhigen, vorurtheilloſen, treuen Beobachter, als 
die vera et indesinens therapia interna et spontanea, 
(Stahl) manifeſtire; und daß ſich gerade bey der in 
Rede ſtehenden Funktion ſo vorzuͤglich laut und auf die 
evidenteſte Art der Ausſpruch Cicero's ) beſtaͤtige: 
„Naturae solertiam nulla ars, nulla manus, 
nemo opifex consequi potest imitando.“ 
Dieß in Erwägung gezogen muß derjenige, der jene 
Betrachtungen angeſtellt, und mit der Natur vertraut 
zu werden in der Abſicht geſtrebt hat, um ihren Ge 
brechen abzuhelfen, — ſich von ſelbſt und unwider— 
ſtehlich determinirt fühlen, bey Entwerfung der Re— 
geln zur Erreichung ſeiner wohlthaͤtigen Abſichten, 
zum Hauptgrundfage zu machen: die Wirkung der 
Natur gehörig zu würdigen, fie in ihrem Stre— 
ben, fo lange wie möglich zu unterſtuͤtzen, 
da, wo fie zu wirken aufhört, fie moͤglichſt 
nachzuahmen, und zu ſtreben das zu leiz 
ſten, was fie, wenn die Umſtande guͤnſti⸗ 
ger, ihre Kräfte hinreichend geweſen wi 
ren, geleiſtet haben würde. 

Auf demſelben Grunde, worauf dieſer Satz be; 
ruhet, auf der unendlichen Zweckmaͤßigkeit der Na; 
turwirkung, welcher die Kunſt ſich nähern, die fie 
aber nicht erreichen kann, auf denſelben Grund ſtuͤtzt 


*) De natura Deorum Lib. II. Welche Worte ein 
Bartholin, ein Böhmer und andre große Aerzte 
wiederhohlt haben, welchen jeder echte Therapeute 
gewiß mit ganzer Seele beyſtimmen wird, und die der 
Arzt, als Geburtshelfer, kaum genug beherzigen kann. 

13 
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ſich auch die allgemeine Regel fuͤr den Kuͤnſtler: ſich 
nie anzumaßen, das, was die Natur ohne Schaden 
zur Vollbringung der Geburt zu leiſten oder auch nur 
beyzutragen im Stande iſt, durch die Kunſt erſetzen 
zu wollen. Der Geburtshelfer ſeye ſo lange, wie 
moglich, Geburtshelfer und fo ſelten, wie möglich, 
Entbinder. Er helfe der Natur die Geburt 
vollbringen, er vereinige zu dieſem Ende ſeine Kraͤfte 
mit den Ihrigen, theile mit Ihr das Geſchaͤft; Er 
ſuche gerade das und nur das zu leiſten, was 
Sie zu leiſten nicht im Stande iſt. Denn das, was 
die Natur wirklich auszurichten vermag, dieß leiſtet 
ſie unendlich beſſer, als alle Kunſt. Er ſuche ſonach 
genau zu erforſchen, was die Natur zu leiſten ver⸗ 
mag, um darnach den Plan zum Kunſtverfahren ein— 
zurichten, und auch während des Operirens beob— 
achte er h ihre Wirkungen aufs ſorgfaͤltigſte, und 
oft wird er fein Verfahren berichtigt, ergänzt und 
zuweilen Ina fernere Eingreifen der Kunſt e 
gemacht werden finden. 

Außer der Sicherung gegen den Vorwurf einer 
begangenen Unbilde an der Natur lernt er auf dieſem 
Wege die Kraͤfte der Mutter Natur kennen, ſchaͤtzen 
und vorausbeſtimmen, zugleich aber auch die Gren— 
zen ihrer Wirkſamkeit berechnen und uͤberſehen. Dieß 
iſt aber der ficherfie Leitſtern des Heilkuͤnſtlers. Offen: 
bar trifft hier der Geburtshelfer mit dem echten The— 
rapeuten auf einem Wege zuſammen, auf dem zu 
wandeln von jeher das eifrigſte Streben des letztern 
war, naͤmlich: mit der Natur vertraut zu werden, 
ihre Wirkungen und Erſcheinungen zu erforſchen, ein— 
zuſehen, und die Veraͤnderungen und Prozeſſe kennen 


zu lernen, auß denen die Wiederkehr der Geſundheit 
beruhet; um die Natur in ihrem heilſamen Streben, 
wo es noͤthig iſt, zu unterſtuͤtzen und, vereint im 
Bunde mit ihr, dem Ziele entgegen zu gehen. 


Dieſe Saͤtze muͤſſen beym Lehrvortrage zur mög: 
lichſten Evidenz erhoben, und es muß ſowohl hier, 
wie dort (in der Propaͤdeutik) jede Gelegenheit be— 
nutzt werden, ihre durchgreifende Gültigkeit und Wich: 
tigkeit darzuthun. (Die Letztere mag auch zur Ents 
ſchuldigung dienen, wenn dieſer und aͤhnliche Gegen— 
Rände hier und dort vielleicht etwas weitlaͤuftiger, 
als es ſeyn ſollte, behandelt ſcheinen möchten). Bors 
zuͤglich wird es geeignek ſeyn, bey dem Vortrage der 
Geſchichte der Geburtshuͤlfe zu zeigen, wie nur durch 
die Befolgung jener Grundſaͤtze die Geburtshuͤlfe aus 
einem rohen mechaniſchen Treiben zu einem Zweige 
der Heilkunſt geworden iſt— | 


| 8. 79. 

Liegt der Grund der Abnormikaͤt der Se: 
burt in fehlerhaften Verhaͤltniſſen des Organismus, 
unter denen die Geburt, ohne aber ruͤckſichtlich ihrer 
Mechanik eine Stoͤrung zu erleiden, nachtheilig wird 
(F. 40. 72.): So iſt offenbar die erſte allgemeine An⸗ 
forderung an die Kunſt, diefe Verhaͤltniſſe auf: 
zuheben, da hingegen, wo man nicht im Stande 
iſt, den Normalzuſtand herbeyzufuͤhren, da, wie dort 
(S. 77.), zu ſuchen, den abnormen diefem fo nahe, 
wie moͤglich, zu bringen, und das, wozu man die 
Natur zu determiniren nicht vermag, auf die mög: 
lichſt unſchaͤdliche Weiſe durch die Kunſt zu erſetzen. — 


Se 


Liegt der Grund aber in einer normwidrigen 
gegenſeitigen Relation der Bedingungen, von denen 
der Mechanismus der Geburt abhaͤugt, in einem Mißs 
verbältniffe zwiſchen dem Maße der zur Vollbringung 
der Geburt beſtimmten Naturkraͤfte und ihrem Ob— 
jecte, ſo iſt die erſte allgemeine Anzeige: Das ge— 
hoͤrige Verhaͤltniß unter dieſen beyden Mo— 
menten und zwiſchen Ihnen und dem Typus 
der übrigen Lebens funktionen des Indivi— 
duums herbey zuführen. Denn auf dieſem zwey— 
fachen Verhaͤltniſſe beruhet die Normalitaͤt der Funk 
tion des Gebaͤrens (§. 38 — 41.). 


6 d. 80. 

Die Conſtruction der Vorgange im Dr; 
ganismus, auf denen die Wiederkehr des 
Rormalzuſtandes, auf die für das Indivi⸗— 
duum angemeſſenſte Weiſe, beruhet, gehört 
(wie oben ausführlich gezeigt worden iſt) in die Pa: 
thologie. Um dieſe Vorgaͤnge wirklich anzugeben, iſt 
es vorerſt nothwendig, den Abnormitaͤten der Geburt 
nach ihren Hauptverſchiedenheiten näher zu treten. 

Nun beruhet aber die Curregel nicht allein auf 
der Conſtruction jener Vorgange, ſondern zu ihrer Ent 
werfung, muß auch Ruͤckſicht auf das genommen wer— 
den, was der Kunſt zur Vermittlung dieſer Vorgaͤnge zu 
Gebot ſtehet ($. 76.). Mithin muͤſſen bey allem 
Entwerfen von Planen zum Curverfahren 
ſtets dieſe beyden Beſtimmungsgruͤnde zu; 
gleich beruͤckſichtigt werden: die Natur der 
Krankheit und die Huͤlfsmittel, welche die 

Kunſt darbiethet. 
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In dem Mangel an den geeigneten Hüͤlfsmitteln, 
in ihrer unzulaͤnglichen oder nicht hinreichend ſchnel⸗ 
len Wirkſamkeit liegt aber häufig der Grund der Be: 
ſchraͤnkung des Kunſtverfahrens (abgeſehen von der 
Beſchraͤnkung, die von dem Über der Natur mancher 
krankhaften Zuſtaͤnde noch verbreiteten Dunkel her⸗ 
ruͤhrt, welches freylich in dem uͤbrigen Gebiethe der 
Heilkunſt weniger ſelten, als bey dem hier darzuſtel⸗ 
lenden Zweige derſelben, der Fall iſt). Daher ruͤhrt 
es: daß der Arzt ſo oft Verzicht darauf leiſten muß, 
die Krankheit auf dem geraden Wege in Geſundheit 
übergehen zu machen, und ſich begnügen, dieß auf 
indirektem Wege zu erreichen; daß dem Arzt die Con⸗ 
ſtruction, der innern, die Wiederherſtellung des Nov: 
malzuſtandes bedingenden Vorgänge, die der Patho⸗ 
log, ohne Ruͤckſicht auf die Möglichkeit ihrer Ders 
mittlung durch äußere Veranſtaltungen, unternimmt, — 
zu Entwerfung feines Heilplanes nicht genuͤgen koͤn⸗ 
nen: ſondern daß er bey der Conſtruction dieſer Vor⸗ 
gaͤnge ſtets Ruͤckſicht auf das nehmen muß, was ihm 
zur Vermittlung dieſer Vorgaͤnge zu Geboth ſteht, und 
auf mannichfaltige andere aͤußere Verhaͤltniſſe; wie 
ausfuͤhrlicher aus dem hier folgenden Verſuche einer 
ſkizzirten Darſtellung der een Curregeln er⸗ 
hellen wird. s 


Zugleich leuchtet hieraus die ſchon oben ait:» 
gedeutete Verſchiedenheit zwiſchen der Conſtruc⸗ 
tion des Geneſungsprozeſſes hervor, die der Wa; 
thologe, und derjenigen, die der Therapeute ent⸗ 
wirft. Der Letztere muß ſtets Rüͤckſicht darauf 
nehmen, ob und was er zur Herbeyführung der 


konſtruirken Vorgänge und Veränderungen unter; 
nehmen koͤnne. Die hierdurch gegebene Beſchraͤn⸗ 
kung aber vorausgeſetzt, ſo iſt das Conſtruiren der 
Vorgaͤnge im Organismus hinwiederum doch ein 
rein pathologiſches Verfahren, und das Geſchaͤft 
des Therapeuten beginnt nur mit dem Entwerfen 
der Plane und der Regeln: wie und durch welche 

aͤußere Beränftaltuihäln die confiruirten Vorgänge. 
zu befördern ſeyen. ö 


Die Natur der dem Kuͤnſtler zu Geboth ſte⸗ 
henden Mittel, die Grenzen der Kunſt, ſind — 
wie gefagt — die Urſache, daß die Conſteuction, 
des Geneſungsprozeſſes, die der Therapeute ent— 
wirft, nicht immer die Prozeſſe enthaͤlt, durch 
die das Ideal von Gleichgewicht aller Funktio⸗ 
nen (fuͤr das Individuum) auf dem kuͤrzeſten 
Wege herbeygefuͤhrt wird: ſondern diejenigen 
Vorgaͤnge, zu deren Vermittlung ihn das Ver: 
haͤltniß der Kunſt zur Natur ermächtigt. Daß 
die Darſtellung der Vorgaͤnge für ſich, auf denen 
der Uebergang der Hauptformen von Abnormitaͤt 
der Geburt in Normalität beruhet, nicht in den 
therapentiſchen Theil, ſondern in die allgemeine 
Pathologie (wie oben (. 46. 54.) Phon erinnert 
worden iſt, aber ohne ſie zu detalli ed gehöre: 
iſt klar, und ihrer wird hier nur zu mehrerer 
Deutlichkeit des Vorzutragenden erwähnt. 


— 19 — 
8. 31. 


I.) Beſteht die Störung des Mechanis⸗ 
mus der Geburt in Erſchwerung ih— 
res Herganges oder in Stockung oder 
gänzlicher Unmöglichkeit, durch die 
Naturkräfte vollbracht zu werden, 
und liegt der Grund hiervon 4 


A) Darin: daß das Object gegen das 
Maß von Expulſivkraͤften, welches, als das 
dem Normalzuſtande des Individuums ent⸗ 
fprechende, angenommen wird, zu groß iſt, 
fo iſt die nächfte Anforderung der Natur: daß das 
Object vermindert, zum Normalverhaͤltniſſe zuröͤck— 
geführt werde. Aus $. 79. und aus dem, was oben 
(5. 38. 39. 41.) über die Begruͤndung der Normalität 
der Geburt geſagt worden iſt, geht offenbar hervor, 
daß dieſer aus der Pathologie eruirten Naturfor⸗ 
derung nicht vollkommen Genuͤge geleiſtet wuͤrde: 
Wenn man in diefem Falle, Statt das Object zu mim 
dern, die Geburtsthaͤtigkeit erhoͤhen wollte, um die 
Geburt möglich oder in einer beſtimmten Zeit verlau⸗ 
fen zu machen (angenommen, die Erhoͤhung diefer 
Thaͤtigkeit ſtehe der Willkuͤhr des Kuͤnſtlers sans zu 
Geboth). — Denn auf ſolche Art wuͤrde das No 
malverhaͤltniß zwiſchen den Bedingungen des 5 5 
chanismus der Geburt und den übrigen e 
nicht zu Stande gebracht, — abgeſehen von der bey 
einem gewiſſen Grade dieſes Mißverhaͤltniſſes Statt 
habenden Unmöglichkeit der Normalität der Geburts— 
mechanik fuͤr ſich. — Die erſte allgemeine Anzeige iſt 
1 | 
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alſo, diejenige jener beyden Bedingungen (der Ge 
burtsthaͤtigkeit und ihres Objectes), welche von dem 
Normalverhaͤltniſſe gegen die andere abgewichen if, 
durch abſolute Erhöhung oder Verminderung zu dies 
ſem zuruͤckzufuͤhren. Wo hingegen dem Kuͤnſtler hier⸗ 
zu keine oder nicht hinreichende Mittel zu Geboth ſte⸗ 
hen, oder anderwaͤrtige Umſtaͤnde die Befriedigung 
dieſer Naturforderung verbiethen: da muß er ſich 
mit relativer Erhoͤhung oder Verminderung des von 
ſeinem normalen Maße abgewichenen Momentes be⸗ 
gnuͤgen, auf indirecte Weiſe zu erhalten ſuchen, wo⸗ 
zu ihm der gerade Weg verſchloſſen iſt, oder nach 
Umſtaͤnden beyde Anzeigen vereinigen: um ſeinen Zweck 
auf die moͤglichſt gefahrloſe und unſchaͤdliche Weiſe zu 
erreichen. 

Die allgemeinen Curregekn bey dieſer Gat: 
tung von Stoͤrungen der Verrichtung des Gebaͤrens 
ſind ſonach verſchieden: nach den das Object 
conſtitnirenden Momenten, nach dem Gra: 
de ihrer fehlerhaften Beſchaffenheit und 
nach den, der Kunſt zu Geboth ſtehenden 
Huͤlfs mitteln. 

8 Die fehlerhafte Lage des Kindes ers 
heiſcht die Verbeſſerung derſelben, welches, 
nach Verſchiedenheit dieſes Fehlers, zu bewerkſtelligen 
iſt: bald durch zweckmaͤßige Lage und Haltung der 
Kreißenden, bald durch aͤußerlichen Druck, bald durch 
unmittelbare Veraͤnderung der Lage und Stellung 
des Kindes vermittelſt der Haͤnde ſelten mit Werk— 
zeugen. 

Ein Mißverhaͤltniß zwiſchen der Groͤße 
des Kindskopfes und der Weite des muͤtter⸗ 
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lichen Beckens erfordert Berminderung des 

Umfanges des Erſtern. Wie durch das Hin⸗ 
ſchauen auf die Natur, auf ihre Wirkungsart bey 
dieſem, bis auf einen gewiſſen Grad Statt habenden 
Mißverhaͤltniſſe, in dem zur Huͤlfeleiſtung Geneigten 
der Wunſch von ſelbſt entſtehen muß: durch eine au 
dem Kopfe des Kindes anzubeingende, fremde Ge— 
walt das moͤglichſt zu erſetzen, was die Natur wegen 
relativen Unvermoͤgens zu leiſten nicht oder doch nicht 
ſchleunig genug zu leiſten im Stande iſt, kurz eine dem 
Streben der Naturthaͤtigkeit ſo viel, wie moͤglich, ent⸗ 
ſprechende Wirkung hervorzubringen: Dieß iſt vor⸗ 
laͤufig oben (§. 683 — 67.) ausführlicher gezeigt wor: 
den, wohin ich ſonach zu verweiſen mich hier be⸗ 
ſchraͤnke. — Ein zur Erreichung dieſer Abſicht auf un⸗ 
ſchaͤdliche Weiſe fuͤr Mutter und Kind geeignetes Mit⸗ 
tel biethet aber die Kunſt in der Geburtszange 
dar. Dieſes Werkzeug iſt ſo eingerichtet, das damit 
der in gewiſſem Maße in den Beckeneingang gedrun⸗ 
gene Kopf des Kindes an beyden Seiten, gleichſam 
wie mit zwey flachgehoͤhlten Händen, ohne Schaden 
gefaßt, in der Richtung des Beckens fortbewegt, und 
feine Form in beſtimmtem Grade verändert werden 
kann. Aus dieſen Eigenſchaften ergiebt ſich offenbar: 


das Weſentliche der Form und Structur dieſes Werk⸗ 


zeugs, naͤmlich: daß es nach der Geſtalt des Kopfes, 
nach der Form der Theile, durch welche dieſer be— 
wegt wird, und nach dem zu hebenden Widerſtande 
eingerichtet feyn muͤſſe. Die Anzeige zum Ge: 
brauche der Geburtszange findet offenbar 
nur bis zu einem gewiſſen Grade jenes 
Miß verhaͤltniſſes Statt. Ueberſteigt es 
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dieſen Srad, ſo wird da, wo hinreichend 
zuverlaͤßige Merkmahle für das Leben des 
Kindes ſprechen, die kuͤnſtliche Entbindung 
auf fremdem Wege, naͤmlich der Kaiſer— 
ſchnitt, beym Mangel an jenen Merkmahlen 
oder nicht hinreichender Zuverlaͤßigkeit 
derſelben aber — die Perforation und bey 
hoͤherm Grade jenes Mißverhaͤltniſſes die 
Embryotomie erfordert. Wo dieſe aber we: 
gen Enge des Beckens nicht vorgenommen 
werden kann, da tft die Gaſtrohyſterotomie 
9555 einzige Entbindungsmittel. — Bey der 

Miß bildung des Kindes, in wie fern fie Hinder⸗ 
nie bey der Geburt abgibt (Monstrositas per exces- 
sum), richtet fich die Behandlung nach der eigenthüm: 
lichen Beſchaffenheit derſelben. Widernatuͤrliche Aus; 
dehnung der groͤßern Höhlen des kindlichen Körpers, 
wie der Hydrocephalus, die Bauchwaſſerſucht in ge⸗ 
wiſſem Grade erferdern die Ablaſſung des Waſſers. 
Zu betrachtliche Dicke und Zähigkeit der Ey: 
haͤute erheiſcht die künſtliche Sprengung der: 
ſelben. Die zu ſtarke Cohaͤſion der Plazenta 
mit der Gebärmutter macht unter gewiſſen Um 
ſtaͤnden, wie bey anhaltendem ſtarken Blutfluſſe die 
kuͤnſtliche Abloͤſung nothwendig. — Organiſche 
Fehler der weichen Theile, durch welche die 
Frucht bey der Geburt hindurch oder an welchen fie 
vorbeybewegt wird, wie Calloſitaͤten, Verhaͤrtungen 
und Vernarbungen des Muttermundes, Verengerun— 
gen und Atreſtie der Scheide, der äußern Scham, 
Anfuͤllung der Harnblaſe, Blaſenſteine u. dgl. m. er: 
fordern chirurgiſches Verfahren nach ihrer verſchiede— 


nen Beſchaffenheit; dynamiſche Abnormitaͤten aber, 
wie ſpaſtiſche Conſtriktionen des Muttermundes, die 
geeignete mediziniſche Behandlung. — 


$. 82. a 

B) Liegt das urſachliche Hauptmoment 
dieſer Gattung von Stoͤrungen der Geburt 
in verhaͤltnißwidriger Verminderung der 
zur Vollbringung der Geburt beſtimmten 
Naturkraͤfte: So wird zur Wiederherſtellung des 

Rormalverhaͤltniſſes offenbar erfordert, daß die Wirk 
ſamkeit dieſer Kraͤfte zu ihrem vorherigen Maße zu— 
ruͤckgefuͤhrt werde. Das zur Genuͤgung dieſer An— 
zeige geiegnete Verfahren beſteht nach Verſchiedenheit 
der Umſtaͤnde (6. 69.) bald in Aufregung der Lebens⸗ 
thaͤtigkeit des Uterus, bald in allgemeiner Steigerung 
des Vitalitaͤtszuſtandes, bald in Verminderung oder 
Entfernung widriger Zufaͤlle und Umſtaͤnde, die das 
freye Verarbeiten der Wehen verhindern. Die Eur: 
methoden koͤnnen hier nur im Allgemeinen angedeutet 
werden, und zum Theil iſt es hinreichend, ihrer hier 
beyſpielweiſe zu erwaͤhnen. 

Weil aber die Leitung und Erhoͤhung der Natur— 
kraͤfte der Willkuͤhr des Geburtshelfers bey weitem 
nicht in dem Maße zu Geboth ſteht, wie dieß mit ih⸗ 
rem Objecte der Fall iſt (auf das er mehr unmittel: 
bar agiren kann), weil er hier nur ſelten unmittel: 
bar auf die von ihrem Normalverhaͤltniſſe gewichene 
Bedingung wirken kann, und weil die widrigen, die 
freye Unterſtuͤtzung der Thaͤtigkeit des Uterus hem— 
menden Verhaͤltniſſe, oft nicht ſchleunig genng, oder 
nicht vollkommen, oder gar nicht, oder doch nicht ohne 
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anderwaͤrtige Nachtheile entfernt werden koͤnnen: So 
muß er ſich hier bey weitem haͤufiger als 
dort ($. 81.) begnügen, die Anforderung der 
Natur auf indirectem Wege, durch relative 
Erhöhung der Geburtsthaͤtigkeit (nämlich 
durch Verminderung des Objitketes) zu be: 
‚ friedigen oder beyde e e 
zu vereinigen. 


$. 83. 


II.) Abnorm zu. ſchnell verlaufende Ge: 
burten erheiſchen Verlangſamung, Retardi⸗ 
rung und zwar 


A) wenn der Grund der Abnormität in verhältniß; 
maͤßig zu geringem Maße des e beſteht, | 
Erhoͤhung deſſelben, 

B) liegt er aber in uͤbermaͤßiger Wirkſamkeit der 
austreibenden Kraͤfte, Verminderung von 
dieſer. 8 

Da es aber nicht innerhalb der Grenzen der 
Kunſt liegt, wie ſchon erinnert worden iſt, das Maß 
von Thaͤtigkeit der bey der Geburt auf active Weiſe 
betheiligten Organe nach Willkuͤhr oder, wie es der 
Zweck erfordert, zu veraͤndern: ſo fordert die 
Kunſt durchgehends eine zweckmaͤßige Ver— 
einigung beyder Anzeigen nach den vorhan— 
denen Umſtaͤnden. 

Die Mittel, welche ſie darbeuth, dieſen Anzei— 
gen zu genuͤgen, ſind: der der Kreißenden zu ge— 
bende Rath, die groͤßte Ruhe zu beobachten, ſich aller 
willkuͤhrlichen Unterſtuͤtzung des Geburtsdranges zu 


1 


0 
enthalten; möglichft es Entfernthalten aller Reize, die 
dieſen Drang vermehren koͤnnten; das frühe Spren—⸗ 


gen der Ehyhaͤute; eine angemeſſene Unterſtuͤtzung des 
vorliegenden Kindestheiles u. dgl. — 
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III.) Damit, bey Abnormitäten der Ge— 
burt wegen fehlerhafter Beſchaffen— 
heit einzelner, dem Einfluſſe der Ge— 
burt vorzüglich unterworfenen Organe 
oder wegen fehlerhafter vitalen Stim— 
mung organiſcher Syſteme, ohne noth: 

wendige ſimultane Beeinträchtigung 
ihres Mechanismus, — das Normaloerhaͤlt— 
niß zwiſchen der Geburt und den übrigen organifchen 
Funktionen hergeſtellt werde: der geradeſte Weg hier- 
zu beſteht offenbar darin, daß dieſe fehlerhaften Dis⸗ 
poſitionen im übrigen Organismus entfernt werden. 
Dieſe heilſamen Veraͤnderungen zu veranſtalten, ſte⸗ 
hen aber dem Heilkundigen oft gar keine, oft nicht 
hinreichende Mittel zu Geboth, und oft find ihrer An; 
wendung anderwaͤrtige Hinderniſſe entgegen. Um den 
nachtheiligen Einfluß der ruͤckſichtlich ihres Mechanis— 
mus tadelloſen Geburt auf die uͤbrige Oekonomie auf— 
zuheben, und den hieraus zu befuͤrchtenden weitern 
Gefahren porzubeugen, — muß er da, wo es jen— 
ſeits der Grenzen der Kunſt liegt, jene Ra, 
tur anforderung vollkommen zu befriedis 
gen oder das Normalverhaͤltniß her beyzu— 
führen, ſich begnügen, den Hergang der 


Geburt zu beſchleunigen oder ſie kuͤnſtlich 
zu beendigen. Die Verfahrungsregeln, welche ſich 
nach der Natur der ſpeciellen Faͤlle und nach den Huͤlfs⸗ 
mitteln richten, die der Kunſt zu Geboth ſtehen, be— 
ſtimmt anzugeben, dieß gehoͤrt in die ſpecielle Thera— 
vie. *) 


*) So z. B. bey plötzlich, kurz vor oder unter der Ges 
burt erfolgter, abnormen Erhöhung der Senſibilitaͤt 
gilt es, dieſe zu mindern, bey Anomalieen in der 
Nervenaction — dieſe zu heben, die ſpasmodiſchen und 
convulſiviſchen Bewegungen zu dämpfen u. dgl. Iſt 
man aber nicht im Stande, dieß in hinreichendem 
Maße zu bewerkſtelligen, und überwiegt der, aus 
dem Fortgange der ſich ſelbſt überlaffenen Geburt zu 
befürchtende Schade die Gefahr der kuͤnſtlichen Ent⸗ 

bindung, ſo muß man zu dieſer ſchreiten. — Dies 
ſelbe Anzeige findet Statt bey Wallungen, bey Blut⸗ 
congeſtionen nach edeln Theilen, z. B. bey Zeichen 
von Druck auf das Gehirn oder zu fürchtendem Ex— 
travaſate; bey Congeſtionen nach der Bruſt beſonders 
bey gewiſſen krankhaften Dispoſttionen der Lungen; 
bey Hämorrhagieen überhaupt. Blutungen aus der 

zerriſſenen Nabelſchnur oder aus dem Uterus wegen 
zu früher theilweiſen Löſung des Mutterkuchens, ver— 

ahnlaßt durch eine zu kurze Nabelſchnur vorzüglich bey 
peripheriſcher Einſenkung in den Kuchen, erfordern 
durchgehends die künſtliche Entbindung u. dgl⸗ 
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Zweyte Abtheilung. 
Von den allgemeinen geburtshülflichen 
Verfahrungsmethoden— 
§9. 85. 

Wie aus den aufgeſtellten allgemeinen Behandlungs; 
regeln hervorgeht, ſo iſt das Streben des Kuͤnſtlers, 
den Hauptverſchiedenheiten der Abnormitaͤten der Se 
burt nach, bald auf Beſchleunigung dieſer Funk— 
tion gerichtet, entweder durch Verminderung des Wi— 
derſtandes gegen die austreibenden Kraͤfte oder durch 
Erhöhung von dieſen, bald auf Retardir ung ihres 
zu raſchen Verlaufes entweder durch Erhohung des 
Objectes oder durch Verminderung des andern Mo— 
mentes ihres Mechanismus, bald auf Befreyung 
des Weibes von ſeiner Frucht durch die Kunſt, 
bald auf Entfernung krankhafter Ereigniſſe 
und widriger Umſtaͤnde, unter denen die Geburt 
gefährlich wird, oder auf Verminderung derſel— 

ben oder Hemmung ihrer nachtheiligen Wirkung. 
Die Art, wie der Kuͤnſtler ſeinen Plan ausfuͤhrt, 
die Mittel und Wege, durch die er ſeinen Zweck zu 
erreichen ſucht, (Methodus medendi) beſtehen in der 
Anwendung theils diaͤtetiſcher, theils mediziniſcher, 
theils chirurgiſcher und theils der Geburtshuͤlfe eigens 
thuͤmlicher Mittel. Die Kenntniß der Wirkungs- und 
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Gebrauchsart der erſtern Gattungen von Hülfsmitteln 
im allgemeinen wird und muß ſchlechthin bey dem 
Schuͤler vorausgeſetzt werden. Ihre Anwendungsart 
zu geburtshuͤlflichen Zwecken iſt aber Gegenſtand der 
ſpeziellen Therapie (5. 76.). Mithin iſt es ganz über; 
fluͤßig, die diaͤtetiſchen, mediziniſchen und chirurgi⸗ 
ſchen Curmethoden des Geburtshelfers hier im allge— 
meinen zu e voniren, und es iſt hinreichend, hier die 
vorzüglich en. Geburtshuͤlfe eigenthuͤmlichen Be 
handlunzsarten im allgemeinen (Methodus curandi ob- 
stetricia generalis) abzuhandeln. Dieſe find: die Ay: 
plication der Geburtszange, die künſtliche 
Veraͤn derung der Fruchtlage, die kuͤnſtliche 

Entbindung vermittelſt bloßer Haͤnde, die 
Entbindung auf fremdem Wege (Sectio caesa⸗ 
rea), und die Perforation und Embryotomie. 

Mit dieſen Operationsarten, ihrer Natur, Be 
ſtimmung, Wirkungsart und der Art, ſie zu verrichten, 

muß hier der Schuler bekannt gemacht werden, wie 
auch mit ihren allgemeinen Anzeigen. Die Beſonder— 
heiten derſelben, ihre Modificationen in ſpeziellen 
Faͤllen und ihre beſondern Anzeigen ſind Gegenſtaͤnde 
der ſpeziellen Therapie, und koͤnnen durchaus nur da 
gruͤndlich und deutlich abgehandelt werden. Auch die 
kuͤnſtliche Erweiterung des Muttermundes, die Spren- 
gung der Fruchtblaſe und einzelne Handgriffe und 
mechaniſche Mittel werden fuͤglich in der beſondern 
Therapie gezeigt und verhandelt. 

(Hier beginnt alſo, wie geſagt, der praktiſche 
Unterricht oder die Uebungen am Fantome, an Lei— 
chen und bey Gelegenheit an Lebendigen, die von nun 
an neben dem theoretiſchen Unterrichte fortgeſetzt wer⸗ 
den. I 


ID 
86. 
Von der Anwendung der Geburts: 
zange. ) 

Dieſe geburtshuͤlfliche Operation beſteht in kunſt⸗ 
maͤßiger Anbringung einer Gewalt unmittelbar an den 
Kopf des Kindes, wodurch die zur Fortſchaffung deſ— 
ſelben beſtimmte Wirkſamkeit der Natur, ohne Scha— 
den für die Mutter und das Kind, ergänzt oder er: 
ſetzt wird. 55 


8) Nicht eben darum, weil die Application der Geburts⸗ 
Zange eine Inſtrumental⸗Operation iſt, die Wendung 
und Hervorziehung eines Kindes bey den Füßen aus 
dem mütterlichen Schooße aber bloß mit der Hand 
verrichtet wird, iſt jene eine zuſammengeſetztere Ope⸗ 
rationsart, als dieſe. Wenn ſchon Jahrtauſende ver⸗ 
fließen konnten, ehe man zum Beſitze einer Geburts⸗ 
zange (eines unſchaͤdlichen Kopfziehers) gelangte, ſo 
iſt doch dieſe Operatien höchſt einfach und ſimpel. Die 
erſte Erfindung dieſes Hülfsmittels war offenbar nicht 
ſchwer, und ſie bedurfte wahrhaft keines ſonderlichen 
Scharfſinnes. Jeder, welcher, bekannt mit dem Ges 
burtsmechanismus, ſchwere, langwierige Kopfgebur— 
ten, beobachtet (beſonders wenn er fie ſchon vorher 
glücklich durch die Naturkräfte beendigt werden ſahe) 
oder durch krankhafte Zufälle unterbrochen werden 
ſieht, muß gewiß ſehr leicht von dem Wunſche ergrif— 
fen werden: beyde Hände an den Kindskopf anbrin⸗ 
gen zu können, um ihn damit herauszuziehen (N. 64.65). 
Und was iſt wohl die Geburtszange nach ihrer erſten 
14 
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Die Beſtimmung der Geburtszange oder die Ab: 
ſicht ihres Gebrauches iſt: auf eine unſchaͤdliche Weiſe 
den in die Beckenhoͤhle zum Theil oder gänzlich ein: 
gedrungenen Kindskopf in der Richtungslinie dieſer 
Hoͤhle fortzubewegen, und noͤthigen Falles, bey un— 
günſtigem Verhaͤltniſſe zwiſchen dem Kopfe und dem 
Becken, die Form deſſelben zweckentſprechend zu vers 
aͤndern. | | 


6. 87. 


Hieraus ergeben ſich offenbar die weſentlichen Ei— 
genſchaften jenes Werkzeuges: Es muß nach der Größe 
und Beſchaffenheit des Kindskopfes und nach deſſen 
Vermoͤgen, eine Veraͤnderung ſeiner Form ohne Ge— 
fahr zu ertragen, nach der Form und Beſchaffenheit 
der Theile, durch welche der Kopf hindurch bewegt 


4 
Erfindung anders, als ein paar von Eifen nachge— 
ahmte, flachgehohlte Hände, mittelſt deren man den 
Kopf anziehen kann? In dem, vor den übrigen 


Zweigen der Heilkunſt ausgezeichnet, höchſt unglück— | 


lichen Schickſale der Geburtshülfekunſt überhaupt lag 
der Grund, daß man nicht eher auf die Erfindung 
dieſes Inſtrumentes fiele. Ihrer Einfachheit wegen 
{bien es mir nicht ungeeignet, wenn dieſe Operations- 
art, die, in wie fern man durch fie die Natur bloß 
unterſtüͤtzt, die reinſte Nachahmung der Naturwir— 
kung darſtellt, — zuerſt abgehandelt würde. — Auch 
kömmt man bey der Abhandlung dieſer Operation 
ſeltener in die Nothwendigkeit, der Wendung zu ers 
wähnen, als umgekehrt. — | 
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wird, nach der Eigenſchaft und Größe des zu über: 
windenden Widerſtandes und nach dem Verhaͤltniſſe 
der hierauf zu verwendenden Kraft eingerichtet ſeyn. 
Es muß Leichtigkeit und moͤglichſte Sicherheit der An— 
wendung gewähren. — Mehr oder weniger entſpre— 
chen dieſen Forderungen die in neuern Zeiten gebrauch: 
lichern Geburtszangen, deren weſentliche Verſchie⸗ 
denheiten anzufuͤhren ſind. 

Die Geburtszange beſteht aus zwey Hebeln der 
erſten Ordnung (gewoͤhnlich Arme oder Loͤffel genannt) 
die ſich wechſelſeitig zum Stuͤtzpunkte dienen, und hier 
ſo vereinigt ſind, daß die Verbindung leicht aufgeho⸗ 
ben und wieder hergeſtellt werden kann. Die Arme 
find an ihrem obern Theile (die Zangenarme in per: 
pendikulaͤrer Richtung gedacht) loͤffelaͤhnlich und der 
Form des Kindskopfes und zwar feinen Seitenflächen 
gemaͤß geſtaltet und nach der e Dieectionslinie des Be⸗ 
ckens gebogen. 

Im Baue des Werkzeugs, überhaupt in der Nas 
tur der Operationsart, von der die Rede iſt, iſt es 
ſchon gegründet: daß die Geburtszange weder bey 
uͤbermaͤßiger Enge des Beckens, noch bey übermäßiz 
ger Groͤße des Kindskopfes, wie bey dem monſtroͤſen 
Waſſerkopfe, noch bey uͤber dem Beckeneingange frey 
befindlichem Kopfe anzuwenden ſeye, und an keinem 
andern Theile, als am Kopfe, und ohne Noth, nie 
anders, als an deſſen Seitenflaͤchen, Augelegt nr 
den dürfe: 


9. 88. 
Die allgemeinen Anzeigen zum Gebrauche 
der Geburtszange oder irgend einer obſtetriziſchen 


4 


Operationsart überhaupt ergeben fich offenbar aus der 
Vergleichung der allgemeinen Anforderungen der Na— 
tur (man ſehe die vorige Abtheilung) mit dem Weſen, 
mit der Natur der Operationsart, mit dem, was der 
Kuͤnſtler vermittelſt des Werkzeuges oder Handgriffes 
zu leiſten im Stande iſt. Geeignet duͤrfte es ſeyn, hier 


einzelne Fälle als Beyſpiele anzufuͤhren, allein die 


ſpeciellen Anzeigen, die ſaͤmmtlichen einzelnen 
Fälle beſtimmt anzugeben, die dieſe oder eine andere 
Operationsart erheiſchen, — dieß iſt nicht ausführ: 
bar, ohne der Deutlichkeit und der Conſequenz im 
Vortrage zu nahe zu treten; und wie ſchwierig ſolche 
Verſuche geweſen ſind, dafuͤr ſprechen hinreichend die 
vielen Bedingungen, wodurch die gegebenen Anzeigen 
wieder beſchraͤnkt wurden, die vielen Einſchraͤnkun— 
gen, Erinnerungen, Vorbehalte, Reſtrictionen, Con: 
traindicationen u. dgl. m., und uͤberhaupt die Aengſt⸗ 
lichkeit, womit verfahren, und wodurch doch der Zweck 
nicht erreicht worden iſt. 


6. 89. 

Bey dieſer, fo wie auch den übrigen geburtshuͤlf⸗ 
lichen Operationen iſt Das überhaupt das Weſentliche, 
daß die Beſtimmung der Operation, Das, 
was dadurch erzielt werden ſoll, gehoͤrig 
erörtert werde. * Der Schuͤler muß mit dem 
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*) In dem häufigen Mangel an Rückſicht, ſowohl hier⸗ 
auf als auf das im vorigen F. Vorgetragene, liegt 
der Grund: daß manche der Recitationen von ge: 
burtshulflichen Indicationen und Contraindicationen, 

7 
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Baue des Werkzeuges, mit der Mechanik des Hand⸗ 
griffes genau bekannt gemacht, die Art die Operation 
zu verrichten, muß ihm vorgezeigt und er muß auf 
die Wirkung, die ſie auf Mutter und Kind machen, 
oder leicht machen kann, aufmerkſam gemacht wer— 
den. Alsdann muß er, zur Selbſtuͤbung am Fantome 
oder an Leichen, und bey Gelegenheit an Lebenden, 
vom Lehrer angefuͤhrt werden. 

Bekannt mit der Natur der Operationsarten, 
mit dem, was dadurch geleiſtet werden kann und ſoll, 
und durch hinreichende phyſiologiſche und pathologi⸗ 
ſche Einſichten in den Stand geſetzt, die Forderung 
der Natur an die Kunſt zu deuten und anzuſchlagen, 
entwirft er den Behandlungsplan, waͤhlt ſelbſtſtaͤndig 
und frey die geeignete Operationsart, und iſt der 
(dem Denkenden ganz uͤberfluͤßigen) Muͤhe uͤberhoben, 
die Regiſter von Indicationen und Contraindicatio⸗ 
nen ſeinem Gedaͤchtniſſe einzupraͤgen, um in jedem 
Falle Beſcheid zu wiſſen. 
| Die in den ſpeziellen Fällen ee Modi; 
ficationen werden in der folgenden Abtheilung ange⸗ 
geben, wo ihre eee erſt deutlich gemacht 
wird. 


N 
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wie fie hier und da in den Lehrbüchern vorkommen, 
ſo ſehr von Unvollkommenheiten ſtrotzen: daß ſich trotz 
der ängſtlichſten Sorgfalt, die ihre Darſtellung vers 
räth, trotz der unzählichen Neſtrictionen, Einſchrän— 
kungen und Vorbehalte sc. 1c. zuweilen kaum ein 
Wort finden läßt, gegen das ſich nicht mit Recht et⸗ 
was einwenden ließe. — 


Es verſteht fich nach §. 87. von ſelbſt, und iſt bey⸗ 
nahe überfluͤßig zu erinnern, daß überhant 

von Anzeige zur Entbindung vermittelſt der Kopfzange 
die Rede iſt, ein ſolcher Stand des Kindskopfes vor; 
ausgeſetzt wird, der die ſichere Anwendung der Zange 
geſtattet. Auch da, wo der Stand des Kopfes ſich zu 
dieſer Operation nicht eignet, dazu aber aptieren laͤßt, 
kann die Anzeige zum Gebrauche der Kopfzange erſt 
dann eintreten, wenn der Indication zur Verbeſſe— 
rung des Kopfſtandes Genuͤge geleiſtet worden iſt. Iſt 
dieſer aber von der Art, daß dieß Werkzeug nicht an: 
gewandt werden kann, fo hat diefer Umſtand faſt das 
naͤmliche Recht, für Contraindication zu gelten, als 
der: daß man keine Zange oder daß das Kind kei⸗ 
nen Kopf hat (welcher Umſtand ſich in dem Lehr; 
buche der Entbindungskunſt von einem bekannten 
Schriftſteller und Lehrer der Geburtshuͤlfe, mit allem 
Ernſt unter den Contraindicationen gegen den Ge— 
brauch der Kopfzange aufgefuͤhrt findet). 


Auf ähnliche Art verhaͤlt es ſich mit den übrigen 
Bedingungen, welche die Natur dieſer Operations⸗ 
art vorausſetzt, z. B., daß das Mißverhaͤltniß zwi⸗ 
ſchen der Größe des Kopfes und der Weite des Ber 
ckens ein gewiſſes Maß nicht uͤberſchreite u. dgl. m. — 


Eben fo glaubt der Verf., der Annahme von 
Manchem, was ſowohl hier, wie anderwaͤrts, unter 
der Rubrik von Contraindication vorkoͤmmt, ſo wie 
uͤberhaupt der gewoͤhnlichen Behandlung dieſer Ge— 
genflände in der Geburtshuͤlfe nicht beypflichten zu 
konnen. In einem Falle z. B. wo, wie es heißt, die 
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Zange angezeigt iſt, eine Gegenanzeige aber ihren Ge 
brauch unterſagt, in einem ſolchen Falle iſt die Ans 
wendung der Geburtszange nicht ange: 
zeigt. — Denn, daß eine Berfahrungsart angezeigt 
feye: dieß erfordert, daß fie den vorhandenen, we: 
fentlichen Umſtaͤnden angemeſſen ſeye. Entſpricht fie 
aber mehrern der vorhandenen Umſtaͤnde z. B. a, b 
und e, und iſt ein Umſtand d da, Dem fie nicht ent: 
ſpricht, der aber durch ſeine Wichtigkeit das aufhebt, 
was jene fuͤr ſich anzeigen: ſo laͤßt ſich nicht behaup⸗ 
ten, daß jene Verfahrungsart angezeigt war: indem, 
bey ihrer Annahme oder bey Entwerfung der Anzeige 
dazu, nicht auf die ſaͤmmtlichen, weſentlichen 
Umftände Ruͤckicht genommen worden iſt. Jene 
Anzeige waͤre alſo keine richtige Anzeige, ſondern eine 
einfettig entworfene, irrige Verfahrungsregek (Indi- 
catio imperfecta, incompleta). Fur Manches ſonach, 
was unter der Rubrik falſche und Gegenanzeige 
vorkoͤmmt, ſcheint ſonach beſſer die Ueberſchrift: Ir— 
rige Anzeigen zu paſſen. 


. 90. 


Von der Verbeſſerung der Fruchtlage 
Ä und der Wendung. 


Unter Wendung verſteht man durchgehends die: 
jenige Operation, wodurch, bey nicht zur Geburt vors 
liegenden Fuͤßen, dieſe aufgeſucht, kunſtmaͤßig in den 
Muttermund gefuͤhrt werden, und das Kind ſolcher— 
geſtalt mit den Fuͤßen voran, zur Welt gefoͤrdert 
wird. 
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Dieſemnach begreift die Wendung zwey von ein⸗ 
ander ganz verſchiedene Verrichtungen in ſich, nam: 
lich: 1) Eine beſtimmte Veraͤnderung der Lage des 
Kindes, und 2) Die kuͤnſtliche Herausſchaffung deſſel⸗ 
ben (welche Unterſcheidung aber nicht neu iſt, und bey 
Stein d. Ae. z. B. bey Aitken und mehrern An⸗ 
dern gefunden wird, und worauf juͤngſt Joͤrg vor⸗ 
zuͤglich wieder aufmerkſam gemacht hat). 

Die Erſte kann ohne die Andere und, ohne fie 
im mindeſten zu bezwecken, unternommen werden, — 
wie bey regelwidriger Fruchtlage, wo ubrigens aber 
volle Integritaͤt aller zur normalen Geburt erforder; 
lichen Bedingungen Statt hat; — und Dieſe kann 
offenbar auch ohne Jene unternommen werden. 


5. 92. 


Nur die erſte diefer Verrichtungen verdient ei⸗ 
gentlich, Wendung genannt zu werden. 

Allein verſteht man unter Wendung eines Kindes 
im Mutterleibe die Veraͤnderung feines Verhaͤltniſſes 
zu dem Raume, von dem es umſchloſſen wird, fo 
iſt offenbar, daß die Veränderung der Lage des Kin: 
des, um daſſelbe mit den Füßen hervorzuziehen — 
oder die Wendung auf die Füße, — den Begriff von 
Wendung keineswegs erſchoͤpfe. Denn dieſe begreift 
mit demſelben Rechte die Wendung auf den Kopf, 
auf den Steiß und auf die Kniee in ſich, und ſchließt 
uͤberhaupt keine Gattung von Veraͤnderung der Frucht— 
lage aus z. B. Verwandlung der normalen Lage in 
eine Queerlage u. dgl. m. Auch die Aenderung der 
Richtung der Bewegung, in der das Kind bey der 


Geburt begriffen iſt, wie bey der Unterfiigung des 
Dammes, kann von dem Umfange dieſes Begriffes 
nicht ausgeſchloſſen werden, und eben ſo wenig die 
durch die Krafte der Natur veranlaßte als die durch 
die Kunſt bewirkte Wendung. 


6. 95. 


Nicht richtig iſt ſonach jener durchgaͤngig mit dem 
Worte Wendung verbundene Begriff (§. 90.), und 
eben ſo unrecht iſt es auch, unter Wendung bloß die 
Leitung der Fuße in den Muttermund oder die Dres 
hung eines Kindes auf die Füße zu verſtehen. ) 


Die kuͤnſtliche Leitung des Kopfes in den Becken— 
eingang verdient alſo mit demſelben Rechte den Nas 
men Wendung, als die Leitung der Fuͤße in den Mut⸗ 
termund; und jene ſowohl, wie dieſe, kann verrich⸗ 
tet werden: entweder um die Geburt zu erleichtern 
oder moͤglich zu machen, oder zum Zwecke der kuͤnſt⸗ 
lichen Entbindung, naͤmlich: um dem Kinde eine 
ſolche Lage zu geben, daß eine kuͤnſtliche Entbindung 
vorgenommen werden koͤnne. ö 


*) Der Verf. iſt weit entfernt, zu verlangen oder auch 
nur zu wünſchen, daß dieſe oder irgend andere übli⸗ 
che Kunſtbenennungen geändert werden möchten, fe 
lange fie unter den Kunſtverſtändigen zu keinem Miß⸗ 
verſtändniſſe Anlaß geben. Allein der ſyſtematiſche 
Vortrag macht das Streben ſchlechthin zur Pflicht 
mit den Wörtern und Benennungen immer die rich⸗ 
tigen Begriffe zu inden. 5 


— 218 — 


Rückſichtlich der Abſicht, in welcher die Wen: 
dung gemacht wird, iſt ſie, wenn jene heilſam iſt, 
eigentlich jedes Mahl Verbeſſerung der Frucht— 
lage. 

$. 24. 

Die kuͤnſtliche Verbeſſerung der na 
lage iſt diejenige Operation, wodurch, auf eine für 
die Mutter und das Kind unfchädliche Weiſe, die Lage 
und Stellung *) des letztern verändert wird, entweder 
um die Geburt zu begünſtigen oder um die kuͤnſtliche 
Entbindung vorzubereiten d. h. die Lage des Kindes 
hierzu zu aptieren. Die Operation iſt verſchiedenar— 
tig, nach Verſchiedenheit der vorhandenen Umſtaͤnde. 

| Der Zweck derſelben wird bald erreicht, bloß 

e) durch eine gewiſſe Lage der Gebaͤrenden. Bald 

beſteht fie | 

p) in kunſtmaͤßiger Unterſtuͤtzung und äußerlich am 
Unterleibe angebrachtem Drucke. 

e) Bald (nämlich bey fehlerhafter Lage des Kopfes 
oder uͤbelm Verhaͤltniſſe anderer Kindestheile zu 
ihm) in Anbringung einer Gewalt unmittelbar 
an den Kopf vermittelſt der Hand oder eines 
Zangenarmes ohne ſogenaunte X Beckenkruͤmmung 
oder eines in der Hauptſache hiermit überein— 
kommenden Werkzeugs (welches aber uneigent 
lich Hebel genannt wird: da es ganz oder doch 

mehr, als Haken, oder durch Zug, dann als 


=) Der Kürze und leichtern Ueberſicht wegen wird hier, 
unter Lage Verbeſſerung überhaupt, die Veränderung 
der Stellung mitbegriffen. | 
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Hebel, zu wirken beſtimmt iſt), oder der Se: 
bhurtszange, oder vermittelſt der Hand und eines 
Werkzeugs zugleich. 

d) Bald in der Wendung des Kindes — mini) 
in Veraͤnderung des Verhaͤltniſſes feiner Laͤn⸗ 
genaxe zur Direktionslinie des Beckens — ver⸗ 
mittelſt der, in den Behaͤlter, worin das Kind 
ſich befindet, und unmittelbar an daſſelbe ange⸗ 
brachten Hand. — 


9. 98. 8. 


Die Verrichtung dieſer Operation ſetzt nothwenz 
dig voraus eine Beweglichkeit, eine Unbefangenheit 
des kindlichen Körpers, fo daß feine Lage ohne Ge 
fahr fuͤr ihn und fuͤr die Mutter veraͤndert werden 
kann. Das enthaltende Organ, die Gebaͤrmutter, 
muß ſich entweder im Zuſtande der Erpanfion befinden, 
oder ausdehnbar, nachgebend ſeyn! Bey ſtarker Eon: 
ſtriktion des Uterus um den Koͤrper des Kindes wuͤrde 
die Wendung hoͤchſt gefaͤhrlich oder unmoͤglich ſeyn. 


6. 95. b. 

Die Indicationen zur kuͤnſtlichen Veraͤnderung 
der Lage des Kindes im Leibe der Mutter find ver; 
ſchieden, nach der Abſicht, in der ſie unternom⸗ 

men wird. 

Anzeigen zur Aenderung der Fruchlage; in der 
Abſich die Geburt zu erleichtern oder die 
Lage, in der das Kind nicht geboren werden 
kann, hierzu geſchickt zu machen, — ſind alle 
Gattungen von Abweichung der Lage des Kindes von 
derjenigen, die Bedingung der normalen Geburt iff, 
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Die Indicationen zu dieſer Operation, wenn ſie in 
der Abſicht unternommen wird, die Lage des Kin— 
des zur kuͤnſtlichen zur Weltfoͤrderung, 
zu aptieren, — werden beſtimmt oder ſind ver— 
ſchieden nach der Art der vorzunehmenden kuͤnſtlichen 
Entbindung. 1 

a) Die Aenderung der Fruchtlage, um das Kind 
vermittelſt der Geburtszange zu Tage zu foͤrdern, wird 
indicirt durch alle die Umſtaͤnde, welche dieſe Entbin— 
dungsart erfordern, bey denen aber die Lage und 
Stellung des Kindskopfes nicht hinreichend gegruͤndete 
Ausſicht auf einen gluͤcklichen Erfolg der Operation 
geſtatten, jedoch durch jene Operation ſich re qua— 
liſiziren laſſen. Und 

p) Die Verbeſſerung der Fruchtlage zum Zwecke 
der kuͤnſtlichen Entbindung vermittelſt bloßer Hand, 
iſt in allen den Faͤllen indicirt, die dieſe Entdindungss 
art erheiſchen, in denen aber das Kind mit einem 
andern Theile, als mit den Fuͤßen, vorliegt. 


6. 96. 


Pon der künſtlichen Entbindung vermittelſt 
bloßer Hand. 

Dieſe Operation beſteht darinn: vermittelſt bloßer 
Hand, auf eine fuͤr die Mutter und das Kind un— 
ſchaͤdliche Weiſe, dieſes mit den Füßen voran zur 
Welt zu foͤrdern. 

Dieſe Entbindungsart ſetzt offenbar als nothwen— 
dige Bedingung voraus: Eine geeignete Lage des Kin— 
des, die Fußlage, die entweder urſpruͤnglich iſt oder 
durch die Kunſt herbeygefuͤhrt worden, ein zur gluͤck⸗ 
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lichen Vollendung derſelben erforderliches Größe 
Verhaͤltniß zwiſchen dem Kinde und dem Becken. 

Sie wird beſonders für das Kind leicht gefaͤhrlich 
und dies um ſo mehr, je weniger vortheilhaft die 
Umſtaͤnde ſind, unter denen ſie unternommen wird. 
Sie ſteht ſonach der Entbindung mit der Kopfzange 
bey weitem nach, weßhalb ihr dieſe, wo ſie nur 
immer Statt haben kann, vorzuziehen iſt. 


Indicationen zu dieſer Operation geben diejenigen 
Umſtaͤnde, welche der Natur die Austreibung des 
Foetus gar nicht geſtatten, oder eine ſchleunige zur 
Weltfoͤrderung des Kindes erheiſchen, denen aber 
weder durch dynamiſches oder anderweitiges Verfah— 
ren zweckmaͤßig begegnet werden kann, noch wo ſich 
die Entbindung vermittelſt der Geburtszange bewerk⸗ 
ſtelligen laͤßt. 


1 


e 


Von der kuͤnſtlichen Entbindung auf frem⸗ 
dem Wege, naͤmlich durch den 
Kaiſerſchnitt. 


Ueberſteigt das Mißverhaͤltniß zwiſchen der Groͤße 
des Kindes und der Weite des Beckens den Grad, 
jenſeits welchem die angefuͤhrten Entbindungsarten 
nicht mehr in Anwendung gebracht werden koͤnnen: 
So ſteht dem Geburtshelfer nach dem gegenwaͤrtigen 
Stande der Kunſt nichts anders zu Geboth, als die 
Entbindung auf einem andern, als dem 
hierzu von der Natur beſtimmten Wege, 
oder aber die Verkleinerung des Kindes (ver; 
mittelſt ſchneidender Werkzeuge). 


ER 

Der Katſerſchnitt iſt eine für die Mutter in 
hohem Grade gefaͤhrliche Operation. Weßhalb ſie 
auch nur bey gaͤnzticher Gewißheit vom Leben des 
Kindes oder doch nur da in Ausuͤbung gebracht wer— 
den darf, wo die Gruͤnde fuͤr das Leben des Kindes 
die, welche es im Zweifel ziehen, im hohen Grade 
uͤberwiegen. *) Im entgegengeſetzten Falle iſt ihr die 


*) In zweifelhaften Fällen Dieſer Art iſt, zur 
Entſcheidung der Wahl zwiſchen dem Kaiſerſchnitte und 
der Perforation, der Grad von Wahrſcheinlichkeit 
für oder gegen das Leben des Kindes das wichtigſte und 
ein bisher häuſig nicht hinreichend erwogenes Moment. 


Da eigentlich doch nur die dem Geburtshelfer deutlich 
wahrnehmbare Bewegung des Kindes oder das fühl⸗ 


bare Klopfen der vorliegenden Nabelſchnur Gewißheit 
gewähren, fo iſt die Zahl jener Fälle offenbar nicht 
gering. Nur, beym hoͤchſten, kurz bey dem an Ges 
wißheit grenzenden Grade von Wahrſcheinlichkeit fuͤr 
das Leben des Kindes, würde der Verf. (unter gün⸗ 
ſtigen Verhältniſſen der übrigen mitbeſtimmenden 
Momenten) für den Kaiſerſchnitt ſtimmen. 

In dem Falle, wo der Zuſtand der Mutter vers 
nünftiger Weiſe einen unglücklichen Erfolg (für dieſe) 
vorausſehen läßt, wäre es offenbar unrecht, ſich zum 
Kaiſerſchnitte darum zu entſchließen: weil das zur 
Ueberſtehung dieſer Operation erforderliche Maß von 
Kräften nicht vorausbeſtimmt werden kann, und da— 
bey überhaupt noch vieles vom Zufalle abhängen ſoll. 

Der Rath, es einem Andern zu übertragen, die 
Frau, die den (übrigens angezeigten) Kaiſerſchnitk 


— 


zweyte Operationsart vorzuziehen. Jedoch zeigt die 
Erfahrung auch (zum Befien der Menſchheit aber 


—— 


15 nicht zulaſſen will, dazu zu überreden, iſt unbil⸗ 
lig. Ueberhaupt iſt das Ueberreden (dieſes Wort in 
ſeiner eigentlichen Bedeutung genommen) etwas Un⸗ 
rechtes zumahl in einer fo wichtigen Sache, wie dieſe. 
Der Geburtshelfer darf die ihrer Sinne mächtige 
Mutter, in Hinſicht des währſcheinlichen Ausganges, 
der bevorſtehenden Gefahr, keineswegs täufchen oder 
durch Scheingründe beſtechen, er muß ſich ſtrenge an 
die Wahrheit, an feine Ueberzeugung halten. — Dis 
Perforation, die man, ſey es wegen vorgeblich zu 
zarten Gewiſſens, oder aus ſogenannter Delikateſſe 
gegen ſich ſelbſt oder dgl. — zu verrichten Anſtand 
nimmt, einem Andern übertragen, — iſt nichts we⸗ 
niger, als ſich fremder Sünden theilhaftig machen. 
Von ſolchen Rathſchlägen ſollte, wie mir ſcheint, in 
Lehrbüchern, die für Anfänger beſtimmt ſind, gar 
nicht die Rede ſeyn. Das Warten mit der Verrich⸗ 
tung der beſchloſſenen Perforation, bis das Kind todt 
iſt, ut eiwas Ungewiſſes und ſicher ſelten ohne Ge: 
fahr für die Mutter. 

In Fällen, wo von der Anwendung der Zange 
vernünftiger Weiſe kein günſtiger Erfolg zu erwarten 
ſteht, und dies allenfalls noch durch einen Verſuch 
beſtätigt wird, — dies Inſtrument anwenden und 
die Verſuche ſo lange wiederhohlen, bis man Urſache 
hat, zu glauben, daß das Kind abgeſtorben ſeye (um 
ja das Kind nicht lebend zu perforiren): Dies Ver⸗ 
fahren ſteht der Perforation darin nach, daß es weit 


hoͤchſt ſeltene) Fälle, wo wegen Enge des Beckens 
ſelbſt die Verkleinerung des Kindes nicht ohne offen— 
bare Lebensgefahr fuͤr die Mutter und ſelbſt gar nicht 
verrichtet werden kann, wo alſo der Geburtshelfer in 
die traurige Nothwendigkeit verſetzt iſt, den Kaiſer— 
ſchnitt zu machen, auch wenn das Kind todt iſt. 


Auch der Entbindung nach gemachtem Bauch— 
ſchnitte in dem Falle z. B. wo das Kind nach einer 
Zerreißung des Uterus in die Bauchhoͤhle getreten iſt, 
wäre hier zu erwähnen. 


5 §. 98. 

Bey voͤlliger Gewißheit vom Tode des Kindes 
muß Statt jener Operation die Verkleinerung deſ— 
ſelben vermittelſt ſchneidender Werkzeuge 
vorgenommen werden. Auch ſchon in zweifelhaften 
Faͤllen wird ſie dem Kaiſerſchnitte durchgehends vor— 
gezogen. — Die Entleerung der groͤßern Hoͤhlen des 


grauſamer iſt, als dieſe, und gefaͤhrlicher für die 
Mutter. 

Die Stimme der Mutter, wenn ſie gegen den 
Kaiſerſchnitt iſt, darf durchaus nicht außer Acht ges 
laſſen werden. Iſt ſie aber für die Operation, ſo 
ſcheint mir, eignet ſie ſich nicht, bey ſchwankender 
Anzeige den Ausſchlag zu geben oder die unzureis 
chende Anzeige zu ergänzen; und dies am wenigſten, 
wenn die Mutter ſich während der Geburt dazu 
entſchließt. Doch — ich entferne mich von dem mir 
vorgeſteckten Ziele. — 
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kindlichen Koͤrpers bey Waſſeranſammlung wird eben⸗ 


95 falls hier abgehandelt. 


Des gc uitres, als angeblichen 
Surrogates des Kaiſerſchnittes, und des Accouche- 
ment force iſt hier auch in erforderlichem Maße zu 
erwähnen, und zu zeigen, ob und inwiefern ſich dieſe 
Prozeduren zur Stellvertretung der erwaͤhnten Ope⸗ 
ration eignen. 


Die in dieſem Capitel uͤberhaupt vorkommenden 
Operationsarten muͤſſen mit der erforderlichen 
Ausfuͤhrlichkeit, in der $. 89. angedeuteten Ruͤckſicht, 
abgehandelt und an Leichen wirklich vorgezeigt werden: 
damit der Schuͤler die in der folgenden Abtheilung 
vorzutragenden Gründe für ihre Anwendung in fpes 
ciellen Fallen einſehe und begreife. 

Der Beſtimmung dieſer Abhandlung genuͤgt 
es, ihrer hier gleichſam bloß im Vorbeygehen 
i n erwähnen. — 
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Jweyter h ſ chi. 
Von der beſondern Therapie 
| | oder 


Von den fpeciellen Verfahrungsregeln 
und Behandlungsmethoden bey 
Abnormitäten der Geburt. 


—— —t m 


8. 99. 


Wie in der uͤbrigen Therapie uͤberhaupt, ſo iſt es auch 
bey dieſem einzelnen Zweige derſelben, der ſich auf 
die Abnormitaͤten einer einzelnen Funktion — des 
Gebaͤrens — beſchraͤnkt, nicht hinreichend, die allge⸗ 
meinen Curregeln und Behandlungsmethoden darzu— 
ſtellen: Sondern es muͤſſen auch die Verfahrungsre— 
geln und Curarten für die beſondern Formen von Ab: 
normitaͤt exponirt; es muß gezeigt werden, wie jene 
allgemeinen Ausuͤbungsſaͤtze und Kunſtregeln auf die 
beſondern Fälle zweckmaͤßig anzuwenden ſeyen, wel: 
ches das Objekt des gegenwaͤrtigen Abſchnittes iſt. 
So wenig uͤbrigens uͤber die Nothwendigkeit der 
Aufnahme der ſpeciellen therapeutiſchen Saͤtze in den 
Vortrag der Geburtshuͤlfe ein Zweifel Statt haben 
moͤchte, ſo ſind doch die Meinungen der Syſtematiker 
neuerer und neueſter Zeit über die Art, fie vorzutras 
gen, über die dabey zu befolgende Ordnung fehr ge: 


1 


5 
theilt. Gleich den Altern Schriftſtellern über Ge— 


burtshuͤlfe tragen Oſiander, Martens und 


Joerg die therapeutiſchen Saͤtze nach der Ordnung 
vor: wie fie, die Abnormitäten nach ihren Cauſali— 
taͤts: Verhaͤltniſſen auf einander folgen laſſen zu 
muͤſſen, glaubten. Nolde, Froriep und von Sie 
bold handeln fie nach den verſchiedenen Hauptmit— 
teln oder nach den vorzuͤglichern obſtetriciſchen Ope— 
rationsarten ab. Beſonders hat Nolde ausfuͤhrlich 
und mit Wärme die Zweckmaͤßigkeit dieſer Anordnung 
darzuſtellen und zu vertheidigen geſucht. Warum ich 
aber die Ueberzeugung mit dieſem verdienſtvollen Me: 


thodologen nicht theilen kann, warum ich mich zu 


der Behauptung berechtigt glaube, daß den weſentli— 
chen Forderungen einer ſyſtematiſchen Darſtellung nur 
dadurch Genuͤge geleiſtet werden koͤnne, wenn man 
die ſpeziellen Verfahrungsregeln zwar nicht nach ein⸗ 
zelnen Cauſalitaͤtsverhaͤltniſſen, aber nach der Ratur, 
nach den weſentlichen Verſchiedenheiten der Abnormi— 
täten der Geburt abhandelt: dieſes werde ich im Fol 
genden zu zeigen verſuchen. Eine detailltrte Wuͤrdi, 
gung ſaͤmmtlicher bisher uͤblichen Darſtellungsarten ge⸗ 
hoͤrt aber nicht in meinen Plan. 


Da es hier nicht eine willkuͤhrliche oder wenig 


bedeutende, oder gar gleichguͤltige Anordnung von 
Materialien gilt, ſondern die Art der Behandlung 
des wichtigern Theiles eines der wichtigſten Zweige 
der Heilkunſt, welche Behandlungsart aber nicht nur 
in ſehr weſentlicher Beziehung auf die Zweckmaͤßigkeit 
und Gruͤndlichkeit des Unterrichtes, ſondern auch auf 
die wiſſenſchaftliche Bearbeitung der Disciplin ſelbſt 
ſteht, und auf eine der wichtigſten Branchen der Me: 
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dicinalverfaſſung (wie unten erörtert werden wird): 
So iſt es offenbar Pflicht fuͤr den Verf. einer Schrift, 
deren Beſtimmung die des gegenwaͤrtigen Aufſatzes iſt, 
daß er ſtrebe, dieſen Gegenſtand mit der feinem Sn: 
tereſſe angemeſſenen Ausfuͤhrlichkeit zu behandeln, und 
dieſe, wenn fie Gruͤndlichkeit zum Zwecke hat, kann 
ihm nicht zum Vorwurfe gereichen. 


§. 100. 


Die Verfahrungsregeln und Ausuͤbungsſaͤtze, in 
deren Anwendung die zweckmaͤßige Huͤlfe bey Stoͤ⸗ 
rungen der Geburt beſteht, beruhen zunaͤchſt auf der 
Einſicht in die en von denen die Entfer⸗ 
nung des abnormen und die Wiederherſtellung des 
normalen Zuſtandes abhaͤngt, und auf der Kenntniß 
der Mittel, die dem Kuͤnſtler zur Herbeyfuͤhrung der 
Bedingungen einer ſolchen Metamorphoſe zu Geboth 
ſtehen ($. 76. 80.). Zur Beſtimmung des geburts— 
huͤlflichen Verfahrens iſt ſonach das erſte Geſchaͤft des 


Kuͤnſtlers: auf die Entſtehung, Urſache und Natur 


der vorhandenen Stoͤrung zu reflektiren, und, geſtuͤtzt 
auf die Einſicht in die Bedingungen, wovon der ab— 
norme und normale Zuſtand abhängen, — die Vor: 
gaͤnge und Veraͤnderungen zu conſtruiren, welche er— 
folgen muͤſſen, damit die Differenz entfernt werde 
und Einklang wiederkehre. Geleitet von der Kennt⸗ 
niß des Innern jener Funktion und ihrer Geſetze, iſt 
er im Stande vorauszuſehen, ob und was die Natur 
zu Herbeyfuͤhrung jener Vorgaͤnge zu wirken vermoͤge, 
und was fie der Kunſt uͤberlaſſe. Um nun dieſer Ans 


forderung der Natur an ihn wirklich zu genuͤgen, 


greift er zu dem, was die Kunſt ihm darbiethet. Durch 


en. 1 


die Einſicht in das Innere des weiblichen Organismus 


in den Stand geſetzt, die Beduͤrfniſſe der Natur rich— 
tig zu ſchaͤtzen, und bekannt mit der Wirkung alles 


deſſen, was die Kunſt vermag, waͤhlt er das geeig— 
nete Mittel für jeden Fall. Genuͤgen ihm die Mittel 
nicht, die dieſe darbiethet, ſo ſchafft er ſich neue, er 
erweitert die Grenzen der Kunſt, und dieſe gedeihet 
und waͤchst unter den Haͤnden des mit hinreichenden 
Talenten ausgeruͤſteten Kuͤnſtlers. 


Da alfo die erſte Anforderung von Seiten der 
Huͤlfe beduͤrftigen Natur an den Kuͤnſtler offenbar aus 
der Einſicht in die Natur, Urſache und Wirkung des 
vorhandenen Falles hervorgeht; da die Entwerfung 
des Heilplanes und die Angabe der Mittel, ihn zu 
realiſiren, zunaͤchſt durch die richtige Schaͤtzung der 
Forderungen der Natur beſtimmt wird, nämlich durch 
die Einſicht in die Bedingungen des lleberganges des 
abnormen in den normalen Zuſtand und die Kenntniß 
desjenigen, was hierzu die Natur zu leiſten vermag, 
und was fie fremder Huͤlfe uͤberlaͤßt; da uberhaupt 
erſt ausgemittelt werden muß, was die Natur von 
der Kunſt verlange, ehe die Rede davon ſeyn kann, 
wie ihr Genüge zu leiſten ſeye, und da die Forde: 
rung der Natur die Auswahl der Mittel beſtimmt: So 
iſt offenbar, daß die Angabe ſowohl der allgemeinen 
als ſpeziellen Verfahrungsregeln ſtets von der Beruͤck⸗ 
ſichtigung der Natur, Urſache und Entſte⸗ 
hung der vorhandenen Abnormität ausgehen 
muͤſſe; daß alſo die auf die weſentliche Ver— 
ſchiedenheit der Abnormitäten gegründete, 
in der Pathologie vorgetragene Ordnung 
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die geeigneteſte für den Vortrag der theras 
peutiſchen Satze der Geburtshuͤlfe ſeye. 
Die Gruͤndlichkeit einer ſolchen Darſtellungsweiſe 
iſt dem Geſagten zufolge in die Augen fallend. Die 
Gruͤndlichkeit führt aber zugleich zur Deutlichkeit. 
Denn klar iſt nur dasjenige, wovon man die Noth— 
wendigkeit einſieht. Mithin muß beym Vortrage das 
erſte Augenmerk auf die Gruͤndlichkeit gerichtet ſeyn. 
Freylich gibt es einen Schlendrian, der von Leuten, 
die dem Denken nicht hold ſind, leicht und begierig 
ergriffen wird, und eine leichte Ueberſicht — aber deſto 
weniger Einſicht gewaͤhrt. Allein beym Vortrage 
einer ſo wichtigen Lehre, wie die Geburtshuͤlfe, iſt 
der Gruͤndlichkeit jede andere Ruͤckſicht nachzuſetzen. 
Viel eher weniger kurz oder eine Wiederhohlung an 
der rechten Stelle, als der geringſte Mangel an Gruͤnd— 
lichkeit. Der Geburtshelfer ſoll in vorkommenden 
Faͤllen ſich nicht gleich fragen, ob der Fall in die Cas 
thegorie der ſogenannten Zangen: Hebel- oder 
Haken- Geburten gehoͤre: ſondern er ſoll zuerſt die 
Natur der vorhandenen Umſtaͤnde zu erforſchen, ihre 
Forderungen an die Kunſt zu deuten ſuchen, dann erſt 
einen Blick auf die Mittel werfen, die ihm die Kunſt 
darbeut, und hiernach den Plan zum Handeln ent— 
werfen. Das ſicherſte Mittel aber, den Anfaͤnger an 
ein ſolches rationelles Verfahren zu gewoͤhnen: iſt ein 
gründlicher Unterricht. Auch erleichtert dieſer das 
Studium demjenigen, der dem Denken nicht abge— 
neigt iſt. Durch Conſequenz im Vortrage und durch 
folgerechte Entwicklung aus Grundſaͤtzen wird der Vers 
ſtand zum Beyfalle gezwungen. Ein Eigenthum 
iſt das, wovon man die Nothwendigkeit einſteht, hin— 
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gegen nur geliehen, was man bloß dem Gedaͤcht— 
niſſe einpraͤgt. Dem Lehrlinge muß es vorkommen, 
als ob er die ihm mitgetheilte Kunſtregel ſelbſt ent— 
deckte. Wird ſein erſtes Augenmerk ſtets auf die Na— 
tur und ihre Wirkungen gerichtet, ſo ſpricht ſich ihm 
ihre Forderung von ſelbſt aus. Ihr zu genügen, ve 
flectirt er auf das, was ihm die Kunſt darbiethet, 
und wählt ſelbſtſtaͤndig und frey das geeignete Mittel. 
Die Ueberſicht iſt für den Schüler um fo leichter, 
da ihm die Naturgeſchichte der Abnormitaͤten, an die 
die Therapie ſich anſchließt, ſo lebhaft vorſchwebt. 
Bey dem Vortrage der Behandlungsregel irgend ei— 
ner beſondern Gattung von Abnormitaͤt hat der Lehr 
rer bloß auf die in der Pathologie geſtellte Prognoſe 
hinzudeuten, und gleich tritt dem Schuͤler klar vor 
Augen, was die Natur zu leiſten und was ſie nicht 
zu leiſten vermag, mithin der Kunſt überläßt; und, 
da er aus der generellen Therapie mit den Anzeigen 
und Behandlungsmethoden im Allgemeinen ſchon ber” 
kannt iſt, ſo wird die Idee einer Anwendungsark der 
allgemeinen Methode auf die ſpeziellen Faͤlle in ihm 
von ſelbſt entſtehen; er wird die ſpezielle Regel ſchon 
erahnden, noch ehe der Lehrer ſie ausgeſprochen hat. 


§. 101. 

f Ganz in die Augen ſpringend iſt es, daß dieſe 

Darſtellung der Therapie die natuͤrlichſte iſt. Nur 
durch eine ſolche Behandlung kann der eigentliche 
Zweck wiſſenſchaftlicher Bildung erreicht werden. Die— 
fer iſt nicht, dem Schüler eine Maſſe von Kenntniſſen 
mechaniſch beyzubringen, von Handgriffen oder Kunſts 
regeln, zu denen er im Nothfalle greifen kann, ſon⸗ 
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dern: feine Talente zu wecken, aufzuregen, und ihn 
zu determiniren, ſich durch eigenes Denken ſein Wiſſen 
ſelbſt zu verſchaffen. Und gerade die erwaͤhnte Me— 
thode iſt es, die man ja auch bey der Therapie über: 
haupt befolgt. Um die Motivirung der Curregel recht 
aus Licht zu heben, wird in den Darſtellungen und 
Lehrbuͤchern der ſpeziellen Therapie die Krankheit pa— 
thologiſch abgehandelt, alsdann nach ihrer Natur und 
ihren Wirkungen die Heilanzeige entwickelt, und hier— 
nach der Curplan entworfen. Und faſt umgekehrt 
wollen Einige die Therapie des krankhaften Zuſtandes 
iner einzelnen Funktion, der Geburt, behandelt wiſ— 


fen. Eine ſolche Darſtellung (ein wahres ere 


moorepav), wo gelegentlich bey der Abhandlung einz 
zelner Mittel, nämlich der vorzuͤglichern obſtetriziſchen 
Operationsarten, die ſpeziellen Faͤlle aufgezählt wer: 
den, in denen ſie anzuwenden ſind, hat im Grunde 
keinen Anſpruch auf Therapie. Es iſt bloße materia 
obstetricia, oder vielmehr nur ein Fragment derſel— 
ben, ungefähr fo: als wenn man die ſpezielle Thera— 
pie überhaupt in die materia medica oder chirurgica 
verweiſen und hier abhandeln wollte, z. B. da, wo 
die Rede von den harntreibenden Mitteln iſt, ſich de; 
guuͤgte, die Krankheiten aufzuzaͤhlen, in denen jene 
nutzen koͤnnen, bey der Amputation die Uebel, wo 
amputirt werden kann u. ſ. w., und dieſes für eine ſpe⸗ 
zielle Therapie ausgeben wollte. Offenbar wuͤrde dieß 
zur größten Unordnung und Verwirrung führen. Nun 
iſt freylich das Gebiet der Geburtshülfekunſt ohne Ber: 
gleich enger, als jenes, allein dieſe Gebrechen ſind in 
der Natur der Sache ſelbſt gegruͤndet, und koͤnnen 


bey ſolchen Darſtellungsweiſen nicht umgangen wer; 
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den, ſind aber auch ſchon auf den erſten Blick niche 
zu verkennen. Wie viel Unbeſtimmtes und Schwan⸗ 


kendes herrſcht nicht durchgehends in den Angaben 


der ſpeziellen Indicationen jener Operationsarten trotz 
der zahlreichen, mit der aͤngſtlichen Sorgfalt zufam: 
mengeſuchten Einſchraͤnkungen, Vorbehalten, Reſtric⸗ 
tionen, Contraindication und fogenannten falſchen In⸗ 
dicationen? Kaum eine jener Indicationen, ſo wie ſie 
ausgeſprochen iſt, haͤlt Stich, und macht nicht hin⸗ 


wiederum ſtillſchweigende Beſchrankungen und Bedin— 


gungen AR Und überdieß, wie wenig iſt die 
Sache erſchoͤpft, und wie wenig kann ſie auf folche 
Art erſchoͤpfend behandelt werden? ii 7 

Wie iſt es möglich, die ſaͤmmtlichen Anzeigen für 
eine beſtimmte Operationsart detaillirt anzugeben und 
dem Anfaͤnger zu verſtaͤndigen, wenn dieſer mit allem, 
was die Kunſt darbeut, nicht bekannt iſt? ſo muß 
ſchon bey der Wendung von der Zange die Rede ſeyn, 
ehe der Schüler dieſe kennt. Er kann alſo unmoͤglich 
jene Anzeigen gründlich faſſen, ihre Nothwendigkeit 
einſehen: da er die Beſchraͤnkungen, unter denen. 
aber jene Anzeigen nur ga ältig find, nicht zu faſſen 
vermag. 

Dadurch, daß man ſtatt einer ſpeciellen Therapie 
bloß bey der Expoſition der vorzuͤglichern obſtetrizi⸗ 
ſchen Operationen die ſpeziellen Falle angibt, in de 
neu man Gebrauch davon machen kann, muß der Un⸗ 
terricht und die Bildung des Schuͤlers ſchlechthin Ge— 
fahr laufen, einſeitig zu werden. Der Geſichts⸗ 
punkt, vou dem das rationelle Studium ausge⸗ 
hen ſoll, wird dem Anfänger verrädt. Statt der 
Gründlichkeit wird vielmehr das Gegentheil befoͤrdert. 
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Zum Selbſtdenken nicht angehalten, wird der Schuͤ— 
ler nicht an ein freyes, ſelbſtſtaͤndiges, gruͤndliches 
Handeln gewoͤhnt. Dadurch, daß jene Operationen 
zum Hauptgeſichtsvunkte gemacht werden, wird feine 
Aufmerkſamkeit nicht hinreichend auf die andern Huͤlfs— 
mittel der Kunſt gerichtet, auf die diaͤtetiſchen, 
chirurgiſchen und mediziniſchen. Beſonders 
iſt die hoͤchſt ſterile Behandlung der letztern in man⸗ 
chen Lehrbuͤchern auffallend. Welchen Nutzen kann 
wohl der Anfaͤnger daraus ziehen, wenn es da, wo 
die Rede von der Wendung oder von der Anwendung 
der Geburtszange iſt, heißt: „Es verſteht ſich uͤbri⸗ 
gens, daß man in vielen Faͤllen vorher mediziniſche 
Huͤlfe verſuchen muß, ehe man zu dieſen Operatio— 
nen ſchreiten duͤrfe“, oder: „zu ſchnellen Geburten 
vorzubeugen, muß der antiſtheniſche Heilplan ange— 
wendet werden“? Fuͤr jede beſondere Form von 
Abnormitaͤt muß das geſammte angezeigte Kunſtver— 
fahren: das eigentlich obſtetriziſche ſowohl, als das 
mediziniſche, chirurchiſche und diaͤtetiſche Verfahren, — 
beſtimmt und mit angemeſſener Ausfuͤhrlichkeit ange— 
geben werden, wie auch die, bey den wichtigern und 
haͤufigern Varietaͤten und Complicationen erforderli— 
chen Modificationen. Dieß kann aber ſchlechthin nur 
bey Befolgung jener Methode erreicht werden. — Um 
ſo mehr gilt das, — was J. C. Ackermann ſagt, — 
wo er von den Nachtheilen ſpricht, wenn man die all— 
gemeine Therapie nach den Curmethoden abhandelt, — 
von der beſondern Therapie:, Hinc etiam hoc ordine 
obser vato curatio vix ullius affectionis integra traditur. 
Morborum enim ennarratio medieamentis accomoda- 
zur, cum tamen medicamenta morbis utilius accomo- 


* 


8 


dentur. Una enim eademque curationis ratio eum ad 
diversas saepe affectiones valeat, raro saltim, si un- 
quam, accidit, ut curationis ratione primo loco tra- 


Jita, altero vero morbis positis, aut potius iis mor- 


borum conditionihus, quae medicamenta cujusdam clas- 
sis requirere videntur, affectiones omnes, ad quas 
certa quaedam curatio valet, pertractari possint. 
Exemplum ejus rei sunt eto. — — — — Cum in eo 
institutionis practicae summa consistat, ut tyrones 
edoceantur de mutatione certa praeternaturali per 
certam medelam corrigenda, facile apparet, tali or- 
dine, qui a medicamentis procedit, observato, ne- 
que plene perfecteque tradi posse therapiam gene- 
ralem, neque tyrones in ea ita institui, ut morbo dato 
et ejus indole naturaque perspecta, medicinas inve- 
nire certas tutasque discant. Ita enim in therapia ge- 


nerali instituuntur, ut medicina inventa morbos inve- 


nire discant, quod absonum est.“ * 

Die fogenannte medizinifche Geburtshuͤlfe, als 
nicht zur eigentlichen Geburtshuͤlfe gehoͤrend, beſon— 
ders oder in den Vorleſungen uͤber Weiberkrankheiten 
vortragen wollen, (wie dieß noch jüngft, aber gewiß 
mit dem groͤßten Unrechte, verſucht worden iſt) dieß 
beruhet auf den unrichtigſten, irrigſten Begriffen. Es 
gibt weder eine mediziniſche, noch eine chirurgiſche 
Geburtshuͤlfe. Der Geburtshelfer bedient ſich ſowohl 


dynamiſch als mechaniſch wirkender Mittel, aber 
darum iſt die Geburtshuͤlfe (in wie fern hier von ihr 


*) J. C. Ackermann, Prof. altorf. Instit. therap. 
gen. P. II. Dis. d. principio et finibus therapeu- 
tices, F. XV. 5. 
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die Rede iſt) weder Zweig der Medizin noch der Chi— 
rurgie, ſondern, wie dieſe, Zweig der Heilkunſt, | 
und nur der iff im Beſitze derſelben, welcher jene 
Mittel ſaͤmmtlich zum Zwecke der Geburtshuͤlfe (5. 5.) 
anzuwenden verſteht. — 

Offenbar iſt es ohne Vergleich weniger gefaͤhr— 
lich, Leuten, die keine gruͤndliche aͤrztliche Bil— 
dung haben, das Verrichten gewiſſer chirurgiſchen 
Operationen, als ihnen die fogenaunte operative 
Geburtshuͤlfe zu überlaſſen. Es gibt kaum eine 
wichtige chirurgiſche Krankheit, wo die Diagnoſis 

und die Erutrung der Heilanzeige ſehr ſchwer, 
die zugleich aber fa gefährlich iſt, daß nicht eine 
aͤrztliche Berathung fuͤglich Statt haben koͤnnte; 
in den bey weitem meiſten Faͤllen aber iſt mehr, 
als hinreichende Zeit hierzu vorhanden, und in 
andern liegt die Anzeige ſo klar am Tage, daß 
über das Angezeigtſeyn der Operation, auch bey 
dem nicht wiſſenſchaftlich Gebildeten, ubrigens 
aber Geuͤbten kein Zweifel Statt haben kann. 
Weit anders verhaͤlt es ſich in dieſer Hinſicht mit 
den in das Gebiet) der Geburtshuͤlfekunſt gehoͤ⸗ 
renden Fallen. Dieſe erfordern meiſt ſchleunige, 
nicht ſelten augenblickliche Huͤlfe, weßhalb Con: 
ſultationen beſonders auf dem Lande und in klei⸗ 
nern Städten durchgehends unmöglich find, und 
die Berathung mit Aerzten, die nicht zugleich 
praktiſche Geburtshelfer ſind, iſt weten ohne 
Nutzen, oft aber ſchaͤdlich. 


*) Hiernach A offen daß die hier und da, — zur 
Verhütung von Mißgriffen, — eingeführte Verord— 
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Auch auf die Cultur der Wiſſenſchaft ſelbſt kann 
eine fehlerhafte Richtung der Bearbeitung keinen an— 
dern als ſchaͤdlichen Einfluß haben. So vieles Treff— 

liche, welches hieruͤber W. J. Schmitt (d. geburts; 
huͤlfliche Fragmente. Wien 1804 1.) geſagt hat, über: 
hebt mich einer weitern Eroͤrterung dieſes Gegenſtan— 
des. Auf die Bearbeitung der Geburtshuͤlfe von der 
andern, als der operativen Seite, muß die Befol— 


nung: „Vermöge welcher die, als Geburtshelfer, in 
Städten ſowohl als auf dem Lande angeſtellten Chirur⸗ 
gen unter gewiſſer Strafe angehalten ſind, jedes Mahl 
einen Arzt zu Nathe zu ziehen, bevor ſie irgend eine 
obſtetriziſche Operation unternehmen“, — durchaus 
kein Palliativ gegen das oben 6, 6. ſchon berührte Ge⸗ 
brechen der Medizinalverfaſſung, vielmehr ſchlimmer, 
als das Uebel ſelbſt, ſeye, und in den meiſten Fällen 
verderbliche Wirkung haben müffe, und daß es für 
dieſes Uebel ſchlechthin kein Palliativ gebe, daß hier 
nur eine Radikalcur (wie §. 7. angedeutet worden iſt) 
Hülfe leiſten könne. — Das Bemühen: Dem beftes 
henden wirklich Schlechten Schranken zu ſetzen, 
deſſen verderbliche Wirkung aber entſchieden durch 
keine Schranke gehemmt werden kann, gegen welches 
es ſchlechthin kein Mittel, als die Ausrottung, gibt, — 
heißt ihm Vorſchub geben, und iſt unverantwort— 
lich: wenn das Uebel ſo ſicher und ſo leicht, wie hier, 
mit der Wurzel exterminirt werden kann. Auch die⸗ 
ſer kleinen Abſchweifung wegen würde der Verf. ſchon 

a wieder um Entſchuldigung bitten müſſen, wenn die 
Wichtigkeit der Sache ihn dieſer nicht ſchon voraus 
verſicherte. — e | 
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gung jener Methode ($. 100.) gedeihlich wirken. Wenn 
man ſucht, den richtigern Geſichtspunkt für die ge: 
burtshuͤlflichen Bemuͤhungen zu befeſtigen: ſo traͤgt 
dieß gewiß dazu bey, derſelben auch über dieſe Be: 
muͤhungen häufig erhobenen Klage zu begegnen, die 
Richter uͤber die Ausuͤbung der Chirurgie, beſon— 
ders in groͤßern Hoſpitaͤlern, irgendwo geführt hat: — 
„Daß naͤmlich der wichtigſte Theil derſelben, welcher 
Krankheiten ohne Inſtrumenten heilen lehrt, haͤufig 
vernachlaͤßigt werde, und daß bey dieſer Stimmung 
die Chirurgie ungemein verliere, weil Niemand ein 
echter Wundarzt ſeyn kann, ohne zugleich Arzt 15 
fi ſeyn. LIE. 

| $. 102, 

DieHälfe bey Abnormitaͤten der Geburt iſt ja ſchlecht⸗ 
hin nichts anders, als ein Zweig der Heilkunſt. Sie 
iſt ein Capitel der weibl. Sexualkrankheiten, als welches 
ſie auch ehemahls unter dieſen verhandelt wurde. 
Warum will man aber nun gerade, bey der Darſtel— 
lung dieſes einzelnen Zweiges der Therapeutik, in dok— 
teineller Hinſicht, eine Ausnahme machen, und ihn 
nicht ſo behandeln, wie dieſe von den groͤßten Aerzten 
aller Zeiten behandelt worden iſt? Warum will man 
die Bearbeitung und den Vortrag dieſes Theiles der 
Therapie in ſo enge Grenzen einſchließen, die ſchlecht— 
hin nur eine einſeitige Darſtellung zulaſſen? Und ge— 
rade in neuern Zeiten, mit der auffallenden Vermeh— 
rung des Apparates von obſtetriziſchen Werkzeugen 
erſcheint das Streben auffallend: dieſen Zweig der 
Heilkunſt auf eine ganz differente Art darzuſtellen, 
ihn eigentlich zu einer Operationslehre zu machen, 
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100 gelegentlich bey den Operationen die Faͤlle ange 
geben werden, in denen fie zu unternehmen ſind. 
Auch ſelbſt darum, weil man hier und da eigentlich 
nicht ganz einig daruͤber war, ob der in Rede ſte— 
hende Theil der Geburtsbuͤlfe zur Hebammenkunſt, 
oder zur Chirurgie oder wozu er gehoͤre, — glaubte 
man, wie es ſcheint, ſich berechtigt, ihn, als etwas 
Geſchlechtsloſes, gleichſam als ein Mittelding zwi; 
ſchen jenen Disciplinen, auf eine ganz eigene und 
willkuͤhrliche Weiſe behandeln zu durfen, und um 
uͤbrigens auch die Sache ſo kurz, wie moͤglich, abzu— 
thun. — Offenbar mußte dieß dem Anſehen und der 
Wuͤrde der Kunſt hoͤchſt nachtheilig ſeyn, und Vor— 
urtheile beym Nichtkenner erzeugen. Warum will 
man die nur zu haͤufige, irrige Meinung: Die Ge— 
burtshuͤlfe ſeye nichts anders, als eine Reihe mecha- 
niſcher Experimente (die noch vor nicht Lange von ein 
paar naturphiloſophiſchen Aerzten laut ausgeſprochen 
worden iſt) noch immer mehr unterſtuͤtzen? Die ſy— 
ſtemwidrige Behandlung dieſes Zweigs der Heilkunſt 
und die regelloſe Willkuͤhr in der Darſtellung hat ſchon 
Manchen der beſſern, an wiſſenſchaftliche Methode 
gewohnten Schuͤler der Arzneykunſt abgehalten, ſich 
der Geburtshülfe zu widmen; und fo gingen offenbar 
viele der beſſern Koͤpfe, die fuͤr die Wiſſenſchaft etwas 
haͤtten leiſten koͤnnen, fuͤr ſie verloren, und gerade 
das, was dieſe, gewiß zum groͤßten Nachtheile der 
Kunſt, zuruͤckſcheuchte, mochte leider andere, die ſich 
mit Wenigerm begnuͤgen, angezogen haben. Den 
Aerzten, die nicht zugleich die Geburshuͤlfekunſt ver— 
ſtehen, ſo wie denjenigen, die ohne Aerzte zu ſeyn, 
Einfluß auf Medizinalverfaſſung haben, durfte leicht 


hierdurch der wahre Geſichtspunkt zur Beurtheilung 
dieſer Kunſt ſowohl in wiſſenſchaftlicher Hinſicht, 
als rückſichtlich auf den Staat, verſchoben werden. 
Gewiß lag hierin mit der Grund, warum die Ge— 
burtshuͤlfe ſo haͤufig ſelbſt von den verdientern Schrift⸗ 
ſtellern uͤber Polizey des Medizinalweſens unter ihrer 
Wuͤrde und ganz zweckwidrig behandelt wurde; und 
dieſes war hinwiederum ſchuld an fehlerhaften Ein; 
richtungen des Geburtshuͤlfeweſens und der Lehran— 
ſtalten für die Kunſt und an den verderblichſten Miß— 
griffen u. dgl. m. — 

Es iſt aber durchaus kein Grund vorhanden, dieſe 
Disciplin anders, als die uͤbrigen Theile der Heil— 


kunſt darzuſtellen. ) Vielmehr iſt ſie jener Behand— 


*) Mit der, als Einwurf, aufgeworfenen Frage / wo 
denn die obſtetriziſchen Operationen abgehandelt wer— 
den ſollen, wenn man das ſpecielle Verfahren nach 
den pathologiſchen Verhaͤltniſſen ordnet, — verhält 
ſich's gerade fo, als wenn man fragen wollte: an mel: 
cher Stelle der ſpeciellen Therapie überhaupt man die 

Arzneymittellehre abhandeln ſolle? — Wirft man 
| jener Methode vor, „„daß nach derſelben bey der 
Angabe des Verfahrens gegen eine beſondere Form 
von Abnormität der Geburt bald die Rede von diefem _ 
bald von jenem Mittel ſeye:“ ſo möchte man fragen, 

ob es wohl der Therapie zum Vorwurfe gereiche, 
wenn da, wo von der Behandlung irgend einer be— 
ſondern Krankheitsform die Rede iſt, mehrere Heil— 
mittel angegeben werden z. B. bey der Pnevmonie 
kühlende Mittelſalze, Aderlaſſen, Einreibungen, Bla⸗ 


kung, die größern Anſpruch auf Rationalitaͤt hat, dor: 
zugsweiſe fähig: Da die, in ihr Gebieth gehoͤrenden, pas 
thologiſchen Verhaͤltniſſe (ruͤckſichtlich ihrer Natur, ih 
rer Urſache) ſeltner dem Zweifel unterworfen ſind, und 
in den meiſten Faͤllen volle Gewißheit gewaͤhren, und 
man alſo weit ſeltener, als anderwaͤrts, zu der for 
genannten indicatio ex juvantibus et nocentibus Zu: 
flucht zu nehmen ſich in der Nothwendigkeit befindet. 
Von den Hinderniſſen gegen die allgemeine Einfuͤh— 

rung dieſer Methode (§. 100.) in neuern Zeiten und 
von den ſcheinbaren Einwuͤrfen, die man gegen A 
erhoben hat, rührt ein großer Theil da her, daß 
man die Abnormitaͤten der Geburt nicht richtig unter⸗ 


— 


ſenpflaſter, Clyſtiere, u. d. gl. Und kömmt nicht, 
nach der erwähnten häufiger befolgten Methode, bey 
der Angabe der Indicationen für eine einzelne Ope— 
rationsart z. B. für die Wendung, jeden Augenblick 
die Rede von der Geburtszange vor und ſo umge⸗ 
kehrt? — Und ſo verhält es ſich mit manchen andern 
gegen jene Methode erhobenen Einwürfen, die nur 
ausgeſprochen werden dürfen, um einzuſehen, wie 
wenig fie geeignet find, ihrer Beſtimmung zu ents 
ſprechen. — Rückſichtlich des Vorwurfs unvermeid— 
licher Wiederhohlungen iſt bloß zu bemerken, daß 
derſelbe, bey gehöriger Unterſcheidung der beſondern 
Formen von Abnormitäten der Geburt, dieſe Mes 
thode weit weniger treffe, als jene; daß übrigens 
aber eine Wiederhohlung am rechten Orte einer zur 
Oberflächlichkeit führenden Kürze unendlich vorzu⸗ 
ziehen feyes 
16 
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ſchieden, dabey auf die weſentlichen Verſchiedenhei— 
ten nicht hinreichend Ruͤckſicht genommen hat. Zu 
welchen ungeheuern Weitlaͤuftigkeiten und Schwierig— 
keiten dieſes aber fuͤhre, hiervon uͤberzeugte ich mich 
zur Genuͤge, als ich es verſuchte, nach der §. 51. an⸗ 
gegebenen Eintheilung den Plan zur Darſtellung einer 
geburtshuͤlflichen Therapeutik zu ſkizziren. — 


9. 6105 


Iſt es dieſemnach alſo nicht der gerechteſte Wunſch, 
daß der in Rede ſtehende Theil der Heilkunſt, von 
demſelben Geſichtspunkte aus, in derſelben Richtung 
nicht nur wiſſenſchaftlich bearbeitet und dargeſtellt, 
ſondern auch auf dieſelbe Art von dem Lehrer vorge— 
tragen werde, wie die uͤbrige Heilkunde? Daß er 
ganz frey gegeben werden moͤge von der Sklaverey, 
deren Druck er nur zu lange empfunden hat, daß 
auch alle Spuren jener niedern Knechtſchaft vernich: 
tet werden moͤgen? Herkommen, Gewohnheit, ver— 
jaͤhrte Vorurtheile, beſtehende ſchlechte Einrichtun— 
gen koͤnnen nicht fuͤr Gruͤnde gelten, von einer Me— 
thode abzuweichen, die ſo ganz natuͤrlich, klar und 
in der Sache ſelbſt gegruͤndet iſt, und die darum von 
den groͤßten Aerzten aller Zeiten befolgt worden iſt. 
Für Roheit, Mangel an Vorbildung und für Geiſtes 
Imbezillitaͤt kann und darf es keine Lehrmethode eines 
ſo wichtigen Zweiges des menſchlichen Wiſſens, wie 
die Geburtshuͤlfe iſt, geben, und ſie auf jene berech— 
nen wollen, iſt Entehrung der Wiſſenſchaft und ein 
Vergehen gegen die Menſchheit. Statt durch Ober— 
flaͤchlichkeit, gehaltloſe Kürze und Seichtigkeit der 
Darſtellung, der Stuͤmperey und Pfuſcherey Thuͤr 


und Thor zu Öffnen, fordert das Beſte der Kunſt und 
der Menſchheit, dem Unberufenen und Unvorbereite⸗ 


ten jeden Eingang zum Eindringen in eine Thaͤtigkeits— 


ſphaͤre zu verſperren, welche ſo heilbringend, aber 
eben fo gefaͤhrlich iſt. ) — 


*) Zieht man in Erwägung: daß es im Gebiethe der 
Geburtshülfe faſt keine wenig bedeutende Fälle gibt, 
daß in den meiſten ein Menſchenleben, oft aber zwey 
und zuweilen drey Leben zugleich auf dem Spiele ſte⸗ 
hen; daß ſie durchgehends ſchleunige, oft augenblick⸗ 
liche Hülfe und zwar ein entſcheidendes Handeln erfor⸗ 
dern: So ſpricht ſich laut aus, wie leicht und in wel: 
chem hohen Grade gefährlich jene Kunſt ſeye; und daß 
es überhaupt im Gebiethe der Heilkunſt kein Terrain 
gebe, welches ſich weniger für Halbwiſſerey und Stüm⸗ 
perey eignet, wo Mangel an Anlage und Ausbildung, 
kurz an eigentlichem Berufenſeyn gefährlicher, vers 
derblicher iſt, als eben das Gebieth der Geburtshülfe⸗ 
kunſt. — Hier laſſen ſich keine unwirkſamen Rezepte 
verſchreiben, in der Abſicht: um Zeit zu gewinnen, 
die Krankheit, die man nicht einſieht, erſt kennen zu 
lernen, oder ſich aus augenblicklicher Verlegenheit zu 
ziehen, oder „um es (wie Gothe im Fauſt ſagt) 
am Ende gehen zu laſſen, wie's Gott gefällt.“ 
Die eigentlich geburtshülflichen Mittel ſind durchge— 

hends höchſt wirkſame Mittel, durch deren unnöthige 
oder unzeitige oder ungeſchickte Anwendung nur 
großes Unheil angerichtet werden kann. — Auch 
von der andern Seite zeigt ſich offenbar, wie groß 
die Ausübung jener Kunſt in ihren Folgen feye: 
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Diefes find die Gründe, aus denen ich es für 
zweckmaͤßig hielte, die ſpeciellen therapeutiſchen Säge 
nicht nach den Huͤlfsmitteln der Kunſt, ſondern nach 
den weſentlichen Verſchiedenheiten der pathologiſchen 
Verhaͤltniſſe zu ordnen, und aus welchen ich glaubte, 
mich in der Anordnung und Darſtellungsart des the⸗ 
rapeutiſchen Theiles von mehrern der neuern Syſte— 
matiker entfernen zu muͤſſen. Dieſemnach zerfaͤllt die 
ſpecielle Therapie der Abnormitaͤten der Geburt nach 
derſelben Ordnung in eben ſo viel Capitel, wie die 
ſpecielle Pathologie, wie aus der am Schluſſe beyge— 
fuͤgten tabellariſchen Ueberſicht zu erſehen iſt. 


6. 105. 


Der Lehrer kann hier fuͤglich noch ($. 47. d.) die 
Anweiſung zur Behandlung einiger der haͤufigern und 
wichtigern, in naͤherer Beziehung auf die Geburt 


durch die zur gehörigen Zeit implorirte Kunſt wird 
meiſtens ein Menſchenleben oft zwey zugleich erhal⸗ 
ten, und nirgends im Gebiethe der Heilkunſt läßt ſich 
mit der Evidenz darthun, Menſchenleben, was ohne 
Zuthun der Kunſt ſicher verloren geweſen wäre, ge— 
rettet zu haben, als im Felde der Geburtshülfe. 
Die aus dieſer zweyfachen Rückſicht hervorgehende 
große Wichtigkeit der Kunſt muß den Wunſch recht 

| lebhaft erregen: daß zur Ausübung derſelben durchs 

Naus nur mit der erforderlichen Vorbildung und mit 
der Anlage zur Meiſterſchaft Verſehene zugelaſſen 
werden mögen. 


ſtehenden, krankhaften Ereigniſſe geben, beſonders 
derjenigen, die eine ſchleunige Huͤlfe erfordern; z. B. 
der nach der Geburt erfolgenden Gebaͤrmutterblut— 
ſtuͤſſe und Zuckungen, der Umſtuͤlpung des Uterus, der 
Verhaltung und der Incontinenz des Urines, der 
waͤhrend der Geburt erfolgten oder durch die fremde 
Beyhuͤlfe veranlaßten Verletzungen ſowohl von Sei⸗ 
ten der Mutter, als des Kindes, wie auch einiger 
Gattungen von normwidriger Bildung gewiſſer Theile 
des Letztern; ferner die Anleitung zur Behandlung 
ſcheintodt geborner Kinder, beſonders inwiefern dieſe 
hier, einiger Eigenthuͤmlichkeiten wegen, beſondere 
Aufmerkſamkeit von Seiten des Geburtshelfers erfor— 
dert, und fich vorzuͤglich fuͤr ihn eignet, u. dgl. m. ) 


5 


*) Unter andern dürfte man hier den Anfänger auch auf 
die Blutgeſchwülſte oder Blutbeulen an den 
Köpfen neugeborner Kinder und ihre Behandlung 
aufmerkſam machen, da der Geburtshelfer darüber 
gewöhnlich zu Rath gezogen wird. — Dieſe Krank⸗ 
heit ſcheint noch wenig bekannt zu ſeyn. So viel 
mir erinnerlich iſt, haben wir die erſte öffentliche 
Nachricht davon dem verdienſtvollen Garniſon-Medi⸗ 
kus, Hrn. Dr. Michaelis zu Harburg zu verdan⸗ 

ken. (m. ſ. d. Abhandl. über eine eigene Art von 
Blutgeſchwülſten in Loder's Journal f. d. Chirur⸗ 

gie u. ſ. w. Bd. II. St. 4.) Dem ältern Petit 
war dieſe Krankheit bekannt. Unwiderſprechlich iſt 
fie es, über die Levret *) den Unterricht dem Pe⸗ 


*) Jour. de Med. Ton, XXXVII. 1772. p. 410. — 
Sam, a, Abhandl, f. p. A. Bd. I. St. 24. 


Ohne Nutzen aber iſt es, hier Krankheiten, wie 


das Kindbetterinnenfieber (kebr. puerper.) in ein Paar 


* 


\ 


tit zu verdanken zu haben angibt, obgleich er 
(Leoret) in feiner Abhandlung keine richtigen Be— 
griffe über die Natur und Entſtehung derſelben zu 
perrathen ſcheint, und in ſeiner Schilderung offenbar 
Merkmahle ganz verſchiedener Zuſtände, z. B. des 
Vorkepfes, des Hirnbruches, mit den Zeichen jenes 
Uebels vermiſcht: ſo daß man glauben möchte, er 
habe die Krankheit felten oder nie geſehen, oder die 
ihm vorgekommenen Fälle von Geſchwülſten an den 
Köpfen Neugeborner nicht richtig unterſchieden. Daß 
es aber die Blutgefhwülite gemeint ſeye, dieß 
geht offenbar daraus hervor, daß es heißt: Die 
Farbe der Haut ſeye nicht verändert und die natür— 
liche Wärme nicht vermehrt; in der Geſchwulſt ſeye 
deutlich eine Fluctuation zu fühlen; im Umfange der 
Geſchwulſt fühle es ſich wie ein knöcherner Ring an, 
ſo daß der Knochen in der Mitte vertieft oder zu 
fehlen ſcheine; daß coagulirte Blut befinde ſich unmit⸗ 
telbar auf der Hirnſchale u. ſ. w. Noch auffallender 


ergiebt ſich das Geſagte aber aus der vorgeſchriebenen 


Behandlung. „Es iſt hier nichts anders zu thun 
(ſagt Levret), als daß man in die behaarte Haut 


des Kopfes einen Kreuzſchnitt mache, der durch den 
Mittelpunkt der Geſchwulſt geht, die ausgetretene 


Feuchtigkeit, nebſt dem Klumpen von gerennenem 
Geblüte hinwegnimmt, und ſodann vermittelſt der 
ſogenannten trockenen Nath die vier Lappen wieder 
zuſammenzieht. Wenn dieſes auf die gehörige Art 


— 


— 
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dörren, ſterilen Paragraphen abhandeln zu wollen, 
und die Curart mehrerer Krankheiten der Kinder in 


geſchehen iſt, ſo iſt die Heilung eines ſolchen Kindes 
ſehr leicht und geſchwind. Hr. Petit der altere iſt 
es, dem wir dieſen Unterricht ſchon ſeit geraumer 
Zeit zu verdanken haben.“ 

Von den neuern Schriftſtellern über Kinderkrank— 
heiten iſt das von Michaelis Geſagte durchge— 
hends wiederhohlt worden. — Dieſemnach und weil 
mir dies Uebel ſchon oft vorgekommen iſt, ſchien 
es mir, daß eine kurzgefaßte Mittheilung des Reſul⸗ 
tates meiner Beobachtungen nicht unwillkommen ſeyn 
möchte: wenn dies ſchon im Grunde nicht hier— 
her gehört. | 

Die Unterſcheidungsmerkmahle zwiſchen der in 
Rede ſtehenden Krankheit und dem Hirnbruche, der 
gewöhnlichen Kopfgeſchwulſt (Caput succedaneum ) 
und dem Waſſerkopfe find von Hrn. Michaelis 
befriedigend angegeben werden. — Ich habe dieſe 
Blutbeulen von der Größe einer Bohne bis zu einem 
Umfange von anderthalb bis 2 Zoll und darüber, und 
von der Dicke eines Hühnereyes geſehen. Oft ſah 

ich fie einzeln, zuweilen auch mehrere zugleich von 
ungleicher Größe. Ich habe ſie an allen Stellen des 
behaarten Kopfes angetroffen. Waren mehrere dieſer 
Blutgeſchwülſte vorhanden, ſo fand ich ſie zuweilen 
in Verbindung miteinander, zuweilen durch eine 
kleine Brücke getrennt, wie auch in großer Entfer: 
nung von einander. Immer ſahe ich ſie den 2 oder 
Zten Tag nach der Geburt, wo ich hinzugerufen 
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Form eines Appendtx zu einem Hebammen ⸗Egtechis⸗ 
mus zu erzählen. Für den Arzt find ſolche ober: 


wurde. In einigen Fällen waren ſie gleich nach der 
Geburt klein und platt, nahmen dann allmählig bis 
zu einem gewiſſen Umfange zu, vergrößerten ſich dann 
aber weiter nicht mehr. Bey der Eröffnung quoll 
immer ſchwarzes, größtentheils geronnenes Blut her— 
aus. Wurden ſie zur gehörigen Zeit durch einen 
länglichten Schnitt geöffnet und ausgeleert, ſo wa⸗ 
ren ſie gewöhnlich den folgenden Tag wieder mit Blut 
angefüllt, welches ſich aber nach nochmahliger Aus: 
leerung gewöhnlich nicht wieder anſammelte. Die 
Heilung erfolgte jedes Mahl ſchnell und ohne alle 
übele Folgen. Das Blut befand ſich zwiſchen dem 
Schädel und der Hirnſchalenhaut (Pericranium ), 
Hatte die Geſchwulſt einige Tage geſtanden, ſo zeigte 
ſich im Umfange derſelben ganz deutlich ein Eindruck 
— im Knochen, der ſich um die Geſchwulſt herum wie 
ein knöcherner Ring anfühlte. Ich ſahe dieſes Uebel 
nach ganz leichten und glücklichen, wie auch nach in 
etwa ſchwierigen Geburten, nie aber nach ſehr ſchwe⸗ 
ren oder künſtlichen Entbindungen z. B. mit der 
Kopfzange u. ſ. w. Ich ſahe ſie an Stellen des 
Kopfes, die bey der Geburt keiner oder doch keiner 
vorzüglichen Preſſung ausgeſetzt find, Nach der Aus: 
leerung derſelben legte ich gewohnlich ein Pflaſter 
darauf und eine mit Eſſig und Weingeiſt befeuchtete 
Compreſſe, die ich einige Zeit durch einen Gehülfen 
mit der Hand etwas andrucken ließ. Da ich den fol⸗ 
genden Tag die Wundlefzen gewohnlich zuſammen⸗ 


flächliche Darſtellungen und Angaben ganz uͤberflüßig, 
den Nichtarzt aber veranlaſſen ſie zu Irrthuͤmern 


3%) 


geklebt fande, fo. legte ich in den fernern mir vorge⸗ 
kommenen Fällen ein ſchmales Läppchen Leinwand, 
oder etwas Charpie zwiſchen dieſelben, welches die 
Ausleerung erleichterte. Dieſemnach behandelte ich 
das Ganze wie eine einfache Wunde. In allen Fällen, 
die ich zu behandeln Gelegenheit hatte, waren und 
bleiben die Kinder übrigens ganz wohl, und die Hei— 
lung erfolgte, wie geſagt, immer ſchnell. Ich kann 
ſo nach, meinen und den von andern mir mitgetheil— 
ten Erfahrungen zufolge, in prognoſtiſcher Hinſicht, 
der Meynung einiger verdientern Neuern z. B. des 
Herrn Henke nicht beytreten, wenn dieſer behaups 
tet: „Die Cur ſey oft langwierig und das Uebel mei⸗ 
ſtens tödtlich.“ “) „Hr. Michaelis hat beobach⸗ 
tet, — ſchreibt Herr Jahn — daß dieſe Art Blut— 
geſchwülſte immer mit Verderbniß des Knochens ver— 
bunden iſt, und dadurch faſt immer tödtlich wird.“ iu 5 
In der oben angeführten Abhandlung hat Hr. Mi— 
chaelis dieſe Art Geſchwülſte im Allgemeinen fuͤr ſo 
gefährlich nicht ausgegeben; er ſagt lediglich: Daß 
ſie zuweilen früher oder ſpäter durch den Fehler 
am Knochen den Tod bewirke. 


D. Handbuch der Kinderkrankheiten. Frankfurt 1809, 
S. 119. i 


) D. Neues Syſtem der Kinderkrankheiten. Rudolſtadt 


1807. S, 91. 
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und Mißgriffen und zum verderblichſten Pfuſchen. 
Was nutzt es z. B. dem angehenden Arzte, wenn ihm 


Von zertheilenden Mitteln ſahe ich nie gute —, 
immer aber durch den damit verbundenen Zeitverluſt 
üble Wirkung, Verderbniß der äußern Fläche des 
Schädels, endlich gänzliche Durchfreſſung deſſelben 
und den Tod. — Iſt durch den längern Beſtand der 
Geſchwulſt der Knochen ſchadhaft, ſo wird zwar die 
Heilung verzögert, doch kann man es füglich der 
Natur überlaſſen. Nach heraus gelaſſenem Blute 
heilt der Knochen von ſelbſt. Geiſtige Mittel würde 
ich hier nicht anwenden. Nach dem zweyten Ver— 
bande ſuche man den Sack gegen den Knochen anzu— 
drücken, ohne Charpie in die Wunde einzulegen. 
Auf die Ränder derſelben wird ein Plümceaux mit 
Arcäus Balſam beſtrichen gelegt, und fo bis zur 
Heilung, die gewöhnlich in vierzehn Tagen erfolgt, 
fortgefahren. — 

Der Behauptung des Herrn Dr. Michaelis, 
daß die äußere Oberfläche des Knochens ſogleich immer 
rauh und ſeiner äußern glatten Tafel beraubt ange— 
troffen werde, wie auch deſſen Meinung, daß die 
Blutgeſchwulſt nur Folge des Knochenfehlers und die— 
ſer nicht durch jene hervorgebracht ſeye, kann ich 
nach meinen Erfahrungen nicht beyſtimmen. Ich 
fand den Knochen, bey zur gehörigen Zeit unternom— 
mener Oeffnung der Blutbeule nie rauh, verdorben 
oder angefreſſen, ſondern immer glatt. Daß Hr. 
Michaelis immer das Gegentheil gefunden hat, 
dieß wäre mir erklärbar, wenn er in den übrigen 


u 


geſagt wird (wie dieß in einem der neueſten und ge— 
achteſten Lehrbuͤcher der Geburtshuͤlfe gefchieht): 


von ihm beobachteten Fällen fo lange, oder noch läns 


gere Zeit, als in dem ihm zuletzt vorgekommenen 


Falle, mit der Eröffnung gewartet hätte. In die— 
ſem Falle wendete er 14 Tage hindurch verſchiedene 
zertheilende Mittel vergeblich an, welches Verfahren 
er aber auf dem vorherigen Blatte ausdrücklich für 
ganz fruchtlos und gefährlich erklärt, und beſtimmt 
ſagt: „Man könne daher nichts thun, als die Ge⸗ 


ſchwulſt je eher, je lieber öffnen, das Blut heraus: 


laſſen u. ſ. f.“ Vielmehr bin ich der Meynung, 
daß die Verderbniß des Knochens die Folge des län— 
gere Zeit zwiſchen dem Pericranium und dem Schä— 
del befindlichen ergeſſenen Blutes iſt, wodurch die 
Ernährung und das Wachsthum des Knochens an 
dieſer Stelle gehemmt, und er endlich ſelbſt angegrif— 
fen und zerſtört wird. Eben ſo laut ſpricht auch die 
ſo ſchnell erfolgende Heilung für die Unſchadhaftig— 
keit des Knochens. — Jedoch läugne ich die Mög— 


lichkeit nicht, daß, auch bey Eröfnung dieſer Blut- 


beulen zur gehörigen Zeit, nämlich in den erſten Tagen 


nach der Geburt, der Knochen angegriffen und rauh 
gefunden werden könne: wenn nämlich die Beule die 
hierzu erforderliche Zeit ſchon vor der Geburt exiſtirt 


hat. Doch muß dieß äußerſt ſelten ſeyn, denn in 


keinem der von mir beobachteten und von Andern 
mir mitgetheilten Fällen (die ich ſeit 10 Jahren zu 
ſammeln ſorgfältig bemüht war) verhielt es fih fo. — 


Vor einem Jahre erhielt ich von einem jungen Arzte 
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„Das Kindbetterinnenfieber fey ein Typhus mit Lo⸗ 
kalaffektion des Uterus, die in Entzuͤndung beſteht 


die Beſchreibung eines Falles, anſcheinend von jener 
Art. Er wurde zu einem Kinde von 5 Wochen ge⸗ 
rufen, welches 2 folder Blutbeulen in der Mitte bey— 
der Seitenwandbeine mit auf die Welt gebracht hatte. 
Der Wundarzt, welcher die Beulen den dritten Tag 
nach der Geburt geöffnet hat, gab vor, er habe 
die Knochen cariös gefunden, auf welches Vorgeben 
aber wenig zu halten war: indem er ſich wegen der 
Eröffnung in großer Verlegenheit befand, und des— 
falls von den Angehörigen und dem hinzugerufenen 
Arzte ſehr getadelt worden iſt. Verbürgen läßt ſich 
nicht, ob hier die Schadhaftigkeit des Knochens nicht 
durch eine zweckwidrige Behandlung veranlaßt wor— 
den ſeye. Am linken Seitenwandbeine fühlte man 
mit der Sonde ein losgetrenntes, rundliches Knochen: 
Plättchen, von 3 bis 4 Linien im Durchmeſſer. Das 
Kind war durch den großen und langandauernden 
Säfteverluſt, beſtehend in einer Eiter ähnlichen mit 
Blut vermiſchten Feuchtigkeit, ſchwach und ſehr ab— 
gemagert. Dieſer Zuſtand nahm immer zu, in der 
ſechzehnten Woche, wo jenes Plättchen ausgeſtoſſen 
wurde, kam eine Diarrhöe hinzu, und das Kind 
ſtarb. Faſt in der Mitte des linken Seitenwandbei— 
nes befande ſich ein Loch von ungefähr anderthalb 
Zoll im Umfange. 
Wie aber dieſe Blutergießungen entſtehen, ob 
hierzu nicht vielleicht Varicoſitäten der den Schaͤdel 
durchdringenden Blutgefäße (deren Entſtehung viel⸗ 
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(was überdieß aber, mit Erlaubniß zu ſagen, nicht 
wahr iſt); es ſey keine allgemeine Behandlung mit 
Sicherheit anzugeben, es erfordere, als Aſthenie, die 
Anwendung fluͤchtig reizender Mittel, laue Baͤder, 
Opium, Naphtha u. ſ. w., zum Getraͤnk Wein und 
Waſſer, Klyſtiere von Chamillen und Baldrian, war— 
me Umſchlaͤge, Einreibungen von reizenden Salben, 
und Injectionen von Chamillenaufguß in den Ute— 
rus“? — Bey dem Nichtarzte aber, für den 
dieſe alſo lediglich beſtimmt ſeyn koͤnnen, erzeugen ſie 
das ſchaͤdlichſte Halbwiſſen und hierdurch die heillo— 
ſeſte Verwegenheit und Dreiſtigkeit. Auch im Noth: 
falle, beym Mangel an ärztlicher Huͤlfe, koͤnnen Nichts 
aͤrzte gegen Krankheiten wie die, wovon hier die Rede 


leicht ſelbſt durch die Ausbildung der Schaͤdelknochen 
veranlaßt wird), die vor oder während der Geburt 
berſten, Anlaß geben; ob nicht die Einleitung der 
Reſpiration (des Lebens in der Luft) und der neue 
Kreißlauf gleich nach der Geburt des Kindes zur Ver⸗ 
größerung dieſer Blutbeulen beytragen, hierüber wage 
ich nicht abzuſprechen. — 

Der hoͤchſt ſchlimmen Folgen wegen, die durch 
die längere Verzögerung der Ausleerung dieſer Ge: 
ſchwülſte entſtehen, verdient dies Uebel die größte 
Aufmerkſamkeit des Arztes, wie auch in mediziniſch—⸗ 

gerichtlicher Hinſicht z. B. bey Leichenöffnungen von 
Kindern, die in der Abſicht unternommen werden, 
zu erforſchen, ob das Kind eines natürlichen Todes 
geſtorben ſeye, zumahl, wo Verdacht vom Gegen⸗ 
theile vorhanden iſt. | 
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ft, Nichts unternehmen. Solche oberflaͤchliche, man— 
gelhafte Darſtellungen der wichtigſten Gegenſtaͤnde der 
Heilkunſt, koͤnnen alſo in keiner Hinſicht von Nutzen 
ſeyn; vielmehr ſchaden ſie unendlich, indem ſie das 
Pfuſchen befoͤrdern, und das Eingreifen in einen frem— 
den Wirkungskreis erleichtern, wozu ſie gleichſam, als 
wirkliche Autoriſation, angeſehen werden. Dem nicht 
hinreichend ausgebildeten, angehenden Arzte, wird 
hierdurch ſeine Einſeitigkeit, ſeine Beſchraͤnktheit nicht 
fuͤhlbar gemacht, er wird vielmehr darin beſtaͤrkt, 
und von einem ſorgfaͤltigern Studium, einem tiefern 
Forſchen abgehalten. Alſo auch von dieſer Seite wird 
das gefaͤhrlichſte Pfuſchen befördert. Außerdem wird 
auch dadurch die Zeit geraubt, die wichtigern, in den 
Vortrag gehoͤrenden Gegenſtaͤnde, mit der erforder— 
lichen Ausfuͤhrlichkeit und Tiefe abzuhandeln. Die 
Zboeckwidrigkeit der Aufnahme ſolcher Expoſitionen in 
das Syſtem, ſowohl ihrer Form nach als ihrem Ge— 
halte, ſpricht ſich ſonach von allen Seiten laut aus. 

6; 5.106 | 

Noch ift hier eine Frage zu beantworten. Mit 
dem Vortrage der übrigen ſpeciellen Therapie verbin— 
det man bekanntlich allgemein den Vortrag der ſpe— 
ciellen Pathologie: Die Krankheit wird geſchildert, 
ihre Urſache wird exponirt, ihre Ausgaͤnge, Wir— 
kungen und Folgen werden entwickelt, und hier— 
auf der Heilplan entworfen, und ſeine Ausfuͤhrungs— 
art gezeigt. Sollte man aber dieſe An: 
ordnung nicht auch bey dem Vortrage der 
Geburtshuülfe, nämlich der ſpeciellen ge: 
burtshülflichen Verfahrungsregeln, befol⸗ 
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gen, wie dieß hier ehemahls durchgehends geſchah? 
Als Beyſpiel Statt vieler diene Aitken, deſſen Ord— 
nung wir auch bey Oſiander antreffen, oder ver— 
dient dieſelbe den Tadel, der ihr in ſo reichlichem 
Maße in einer der neueſten Schriften uͤber Methodik 
der Geburtshuͤlfe zu Theil wird? Dem Urtheile von 
Nolde uͤber die Ordnung des Letztern, ſo wie uͤber 
dieſe Darſtellungsart uͤberhaupt kann ich durchaus 
nicht beyſtimmen. Ich bin weit entfernt, fie für Um 
ordnung auszugeben; vielmehr bin ich der Meinung, 
daß ſich die ſpeciellen therapeutiſchen Saͤtze der Ge— 
burtshuͤlfe ſehr wohl mit den ſpeciellen pathologiſchen 
in jener Ordnung neben einander vortragen laſſen, 


wenn man, was aber nothwendig iſt, all⸗ 


gemeine Pathologie und Therapie voraus— 
ſchickt. Allein abſolut nothwendig ſcheint mir dieſe 
Art der Anordnung eben nicht zu ſeyn, welches ſie 
aber freylich fuͤr den Vortrag der uͤbrigen Heilkunde 
iſt. Wollte man in dieſer alle ſpeciell therapeutiſchen 
Saͤtze ganz getrennt von allem Pathologiſchen, als be— 
ſondere Doetrin, vortragen (ungefähr, wie z. B. der 
Auszug aus Fr. Hoffmann's Med. rat. syst. ), fo 
wuͤrde man, wegen Vielheit der einzelnen Formen, 
beym Vortrage der Therapie die pathologiſchen Saͤtze 
nicht in dem Maße und ſo leicht uͤberſehen koͤnnen, 
als es die Deutlichkeit und Gruͤndlichkeit erfordert. 
Aus welchem Grunde es ein hoͤchſt fruchtloſes Bemuͤ— 


*) Fundamenta praxeos med. s. Therapiae spec. ex 
F.Hoffmanni Med. rat. syst. in usum dee. et 
disc, depromta. Halae 1748. — 
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hen wäre, wenn jemand die ganze ſpetielle Therapie 
fuͤr ſich, ganz getrennt von Pathologie vortragen 
wollte. Allein in dem Gebiethe der Geburtshuͤlfe iſt 
die Anzahl der beſondern Formen nicht ſo groß, daß 
nicht, wie mir ſcheint, die ſpeziellen pathologiſchen 
und therapeutiſchen Saͤtze geſondert ſich ſehr wohl 
uͤberſehen ließen, und mit der erforderlichen Klar— 
heit und Faßlichkeit vorgetragen werden koͤnnten. 
Daß aber die therapeutiſchen und pathologiſchen Saͤtze 
ganz verſchiedener Natur ſeyen, und in der Anſicht 
des wiſſenſchaftlich gebildeten Arztes getrennt exiſti— 
ren; daß ſie auch in der uͤbrigen Heilkunde nicht un— 
ordentlich unter einander gemiſcht vorkommen duͤrfen, 
ſondern in gehoͤriger Ordnung auf einander, und 
auch hier nur der Faßlichkeit des Vortrages we— 
gen und, um dem Gedaͤchtniſſe zu Huͤlfe zu kommen, 
einander näher exponirt werden: dieß möchte faſt übers 
fluͤßig zu erinnern ſeyn. a 

Daß ich bey dem gegenwärtigen Verſuche einer 
Anordnung der Lehrgegenſtaͤnde der Geburtshuͤlfe, die 
gleichartigen Gegenſtaͤnde neben einander, ganz ge 
ſondert von den andern, geſtellt habe: dieß geſchahe 
ſowohl jener Ruͤckſicht wegen, als weil eine ſolche 
Sonderung der Lehrgegenſtaͤnde und Saͤtze ihrer Natur 
nach den ſtrengern Forderungen der ſyſtematiſchen 
Ordnung vollkommen gemaͤß iſt, mehr aber: weil ich 
glaubte, die mir am zweckmaͤßigſten ſcheinende An— 
ordnung des Ganzen, wie auch die Behandlung ein— 
zelner Rubriken auf ſolche Art am deutlichſten und 
klarſten darſtellen zu koͤnnen. Doch halte ich die, wie 
geſagt, nur zu einſtweiligem Behufe hier befolgte An— 
ordnung im Ganzen nicht für durchaus nothwendig. 
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Vielmehr ſcheint es mir fuͤr den muͤndlichen Vortrag 
geeigneter, und ich glaube keineswegs, daß das Sy— 
ſtematiſche der Anordnung gekraͤnkt werde: Wenn 
man, wie in der ubrigen Heilkunde, auf die pas 
thologiſche Darfiellung jeder der befon: 
dern Formen von Abnormitaͤt der Geburt 
Die fpeciellen Verfahrungsregeln unmit⸗— 
telbar folgen laͤßt. Dagegen iſt die Vorausſchi⸗ 
ckung der allgemeinen pathologiſchen und there, 
peutiſchen Saͤtze, wie geſagt, dur chaus nothwendig, 
rückſichtlich welcher es mir aber ungleich geeigneter 
ſcheint, fie getrennt von einander in beſondern Ab 
theilungen abzuhandeln (wie dieß in dem folgenden, 
hiernach eingerichteten Schema mit einem Blick zu 
zu uͤberſehen iſt.) 


F. 107. 

Bey dem hier zur bequemern Ueberſicht des Ganz 
zen beygefuͤgten Schema, muß ich, einem Mißverſtaͤnd⸗ 
niſſe vorzubeugen, auf den vorigen Paragraphen zu⸗ 
ruͤckweiſen. Dieſerhalben koͤnnen auch die nebenſte— 
henden, die Paragraphen andeutenden Nummern, die 
das Schema zugleich, als etwaige Inhaltsanzeige, 
dienen laſſen, nicht in einer Reihe fortlaufen. — Die 
Beſchuldigung eines Widerſpruchs zwiſchen dem eben 
und dem früher, z. B. d. 10. 14. und 74., Geſagten 
duͤrfte übrigens hier nur von Demjenigen zu gewaͤrti— 
gen ſeyn, der letzteres nur flüchtig geleſen und des 
Zuſammenhanges nicht geachtet hätte, oder mit den 
gleichzeitigen, wichtigern Bemuhungen in der Metho— 
denlehre der Geburtshuͤlfe, die ich dabey ſtets im 
Auge hatte, nicht hinreichend vertraut wäre: 

| 47 


ee 
Ueberſicht 
der von mir entworfenen 


ſyſtematiſchen. Anordnung 


der 


nähern propaͤdeutiſchen und eigentlichen 
Lehrgegenſtaͤnde der Geburtshuͤlfe. 


Einleitung. 
( 12 


Begriff und Umfang der Geburtshuͤlfe (1 — 2); 
ihr Verhaͤltniß zur Arzney- und Wundarzneykunſt und 
zur Diaͤtetik (fuͤr Geſunde. Hygiaſtik). Verhaͤltniß 
der Geburtshuͤlfe, in wie fern fie den eigentlichen Ge: 
ſchaͤftskreis des Geburtshelfers ausmacht, zum Ge— 
ſchaͤfte der Hebammen (3 — 6.). — Wichtigkeit dev: 
ſelben (J.). — Erforderniſſe zu ihrer Erlernung und 
Ausuͤbung; nothwendige Anlagen und Vorkenntniſſe 
(8.). — Methode fie zu erlernen (9 — 12.). 


1. 
Phyſiologiſcher Theil. 
(15 — 41.) 
Erſter Abſchnitt. Von der Geburt und ih— 
ren Bedingungen überhaupt. (14 — 18.) 
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Zweyter Abſchnitt. Von den bey der Ger 
burt vorzuͤglich intereſſirten organiſchen Gebilden 
(19 25.) 

Erſtes Capitel. Von den bey der Geburt vor— 
zuͤglich betheiligten Partien des mükkerlihen, Kor; 
pers. (21.) 


1.) Beſchreibung des Beckens in Beziehung auf 
Schwangerſchaft und Geburt. Verſchiedenheit 
vom männlichen Becken. Veraͤnderungen deſ⸗ 
ſelben während der Schwangerſchaft. Art und 

Weife, den Beckenraum, feine Richtung und 
die Neigung des Beckens gegen den „ 
zu bemeſſen⸗ 

II.) Erwähnung der uͤbrigen, außer den Geſchlechts— 
theilen an und im Becken gelegenen Theile, in 
wie fern ſie mit Antheil an der Bildung des 
Beckenraumes nehmen, und in Beziehung zur 
Geburt ſtehen, ruͤckſichtlich ihrer Form, Lage 
und Richtung. 


| Beſchreibung 
III.) Der weiblichen Scham, | 
IV.) Der Mutterſcheide und Gebärmutter, und 
V.) Der weiblichen Bruͤſte und der Veraͤnderungen 
des Baues dieſer Theile, ihrer Einrichtung und 
raͤumlichen Verhaͤltniſſe uͤherhaupt waͤhrend der 
Schwangerſchaft bis zur Geburt. 


VI.) Blick auf die Lage und Richtung der übrigen, 
bey der Geburt zunaͤchſt thaͤtigen Bewegorgane. 
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Zweytes Capitel. Anatomiſche Beſchreibung der 
Frucht in der dem Geburtshelfer ſpetiell intereſ— 
ſanten Hinſicht: 
J.) Des Eyes, feiner Haͤute, des Mutterkuchens, 
der Nabelſchnur, der amniotiſchen Fluͤßigkeit, 
II.) Des Foetus. (22.) 
Von der Manualunterſuchung. (25.) 
Dritter Abſchnitt. Von der Schwanger— 
ſchaft. (24 — 28.) 
Erſtes Eapitel. Von den Erſcheinungen und Zei: 
chen der Schwangerſchaft. (25 — 26.) 
Zweytes Capitel. Von der Beziehung der 
Schwangerſchaft auf die Bedingungen der Ge: 
burt. (27 — 28.) 
Vierter Abſchnitt. Von der normalen 
Geburt. (29 — 41.) 
Erſtes Capitel. Von den Erſcheinungen und dem 
Verlaufe der normalen Geburt. (80 — 36.) 


Zweytes Capitel. Von den Bedingungen der 
normalen Geburt. (57 — 41.) 


| 11. 
Diaͤtetiſcher Theil. 
(42 — 44.) 


Inhalt, Umfang und Eintheilung dieſes Theiles. 


(42.) 
Von den diaͤtetiſchen Verhaltungsregeln fuͤr Ge— 
baͤrende vor, waͤhrend und nach der Geburt. 


N 
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Von dem Benehmen von Seiten der Kunſt bey nor: 
malen Geburten. (45 — 44.) 


III. 
Pathologiſch-therapeutiſcher Theil. 


Inhalt, Umfang und Eiutheilung. (45 — 5 und 
73 — 76.) 

Erſte Abtheilung. Allgemeine N, 
logie oder von den Abnormitäten der Ge: 
burt überhaupt. (48 — 54.) 

Von der Natur, Urſache, Entſtehung und Ver— 
ſchiedenheit der Abnormitaͤt der Geburt uberhaupt. 
Schilderung ihrer Hauptformen: 

J.) Der ſchwierigen oder für die Naturkraͤfte un⸗ 
vollendharen Geburten; 
II.) Der wegen zu raſchen Verlaufes abnormen Ge: 
burten; | 
III) Der Abnormitaͤten der Geburt, wegen fehler: 
hafter vitalen Stimmung organiſcher Syſteme 
oder fehlerhaften Zuſtandes einzelner, dem Eins 
finffe der Geburt vorzüglich unterworfenen Or⸗ 
gane, ohne nothwendige ſimultane Beeintraͤch⸗ 
tigung ihres Mechanismus; 


und der Ausgange und Folgen derſelben. 
Zweyte Abtheilung. Allgemeine The 
rapie, oder von den allgemeinen Curre— 


geln und Verfahrungsmethoden, bey Ab— 
normitaͤten der Geburt überhaupt. (77 —98.) 


u 
Erſter Abſchnitt. Von den allgemeinen Verfah— 


rungsregeln bey Abnormitaͤten der Geburt 
64.) 


Allgemeine therapeutiſche Grundſaͤtze. (78. 0 


Von den Verfahrungsregeln bey Abnormi— 
täten der Geburt nach ihren Hauptverſchieden— 
heiten (79 — 84.) 


Zweyter Abſchnitt. Von den allgemeinen (ei; 


gentlich) geburtshuͤlflichen Verfahrungsmetho— 
den (85 — 99.) 


J. Von dem Gebrauche der Geburtszange. (86— 89.) 


II. Von der kuͤnſtlichen Veränderung der Feuchkla⸗ f 


ee 


III. Von der kuͤnſtlichen Entbindung vermittelſt blo⸗ 


ßer Hand (96.). 


IV. Von der Entbindung auf fremdem Wege (oder 


dem Kaiſerſchnitt). (97.) 
V. Von der Perforation und Embryotomie. (98.) 


Dritte Abtheilung ). Pathologie 
und Therapie der fperiellen Formen von 


Abnormitäten der Geburt, oder ſpecieller 


vathologiſch⸗therapeutiſche Theil. (55 — 71. 
und 99 — 106.) 


*) Daß dieſe Abtheilung zu mehrerer Vereinzelung der 


Gegenſtände noch in mehrere Capitel zerfallen dürfte: 
dieß wird (wie ſchon oben (F. 55. die Note) erins 
innert worden iſt) keineswegs in Abrede geſtellt, eben 
ſo wenig: daß das Ganze (zur Verminderung der Un⸗ 
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Erſtes Capitel. Von den wegen fehlerhafter 
Lage und Stellung des Kindes ſchwierigen oder 

für die Naturkraͤfte unvollendbaren Geburten 
56 — 60.), und von ihrer Behandlung. 


Zweytes Capitel. Von der Erſchwerung oder 
Unvollendbarkeit der Geburt durch die Natur— 
kraͤfte wegen fehlerhafter Größe und Geſtalt des 
Kindes (61.), und von der dabey zu leiſtenden 
Huͤlfe. | 

Drittes Capitel. Von den, wegen fehlerhaf⸗ 
ter Beſchaffenheit der zum Kinde gehoͤrigen und 
daſſelbe umgebenden Gebilde, ſchwierigen oder 
unvollendbaren Geburten (62.) und ihrer Be; 
handlung. | 


Viertes Capitel. Von der Erſchwerung oder 
Unvollendbarkeit der Geburt für die Naturkraͤfte 
wegen fehlerhafter Beſchaffenheit des Beckens 
(65 — 66.), und von der Huͤlfeleiſtung dabey. 


Fuͤnftes Capitel. Von den Erſchwerungen der 
Geburt wegen fehlerhafter Beſchaffenheit des 
Uterus (in wie fern dadurch den austreibenden 
Kraͤften ein uͤbergroßes Hinderniß entgegen ge⸗ 
ſtellt wird) (67.), und von dem Kunſtverfahren 
dabey. | 


gleichheit in der Größe der Theile), Statt in drey 
Theile (wie hier), in zwey zu trennen wäre, näm⸗ 
lich in den phyſiologiſch-diätetiſchen und den 
pathologiſch⸗therapeutiſchen Theil, 


Sechstes Capttel. Von den ſchwierigen oder 
für die Natur unvollendbaren Geburtsfaͤllen we; 
gen fehlerhafter Beſchaffenheit der Mutterſcheide 

und der äußern Schamtheile (68.) und von ih— 
rer Behandlung. | 


Siebentes Capitel. Von der Erſchwerung oder 
Unvollendbarkeit der Geburt, wegen verhaͤltniß— 
widrigen Zuſtandes der dazu beſtimmten Natur— 
kraͤfte (69 — 70.), und von dem Kunſtverfahren 
dabey. Rn. | 


Achtes Capitel. Von den abnorm zu ſchnell ver: 


laufenden Geburten (71.) und ihrer Behandlung. 


Neuntes Capitel. Von den wegen fehlerhaften 
Zuſtandes der Vitalitaͤt überhaupt oder einzel— 
ner dem Einſtuſſe der Geburt vorzüglich ausge: 
ſetzten Funktionen, abnormen Geburten (ohne 
nothwendige ſimultane Beeinträchtigung! ihres 
Mechanismus) (72.) und von der Behandlung 
derſelben. 


Zehntes Capitel. Von einigen nach der Ge— 
burt erfolgenden und in naͤherer Beziehung auf 
fie ſtehenden Zufaͤllen und Umſtaͤnden, welche 
für die Mutter oder das Kind gefährlich find, 
und eine ſchleunige Huͤlfe erfordern, und von 
ihrer Behandlung (47. d. und 105.) 


TE 
Von einigen Fehlern 
der 
Menſtrua tion. 


Ein Fragment. 


Ueber einen Gegenſtand, wie die Menſtruation, uber 
deren Natur und Beſtimmung und uͤber deren krank⸗ 
hafte Verhaͤltniſſe, ihre Weſenheit und Wirkungen 
die Meinungen noch ſo ſehr getheilt, kurz worüber 
die Akten noch nicht, als geſchloſſen, anzuſehen ſind, 
ſeine Meinung ohne Anmaßung auszuſprechen, dieß 
ſchien dem Verf. eben nicht unzulaͤßig; und daß er es 
wagt, ſeine Anſicht oͤffentlich dem Urtheile der Sad: 
kundigen vorzulegen, hieruͤber glaubt er ſich dadurch 
für gerechtfertigt halten zu dürfen: daß lediglich der 
Wunſch ihn dazu veranlaßte, zur Foͤrderung des Be— 
ſten der Sache das Seinige beyzutragen. Im moͤgli⸗ 
chen Falle des Mißlingens, der Selbſttaͤuſchung aber 
wuͤrde er wähnen, in dem: in arduis voluisse etc, 
eine Entſchuldigung zu finden. Nur muß der Verf. 
recht ſehr wuͤnſchen, daß man beym Hinblicken auf 
dieſe Blaͤtter nichts Anderes erwarte, als einen blo⸗ 
ßen Verſuch, als vorläufige Hindeutungen auf den \ 
Geſichtspunkt, von welchem aus er dieſen Gegenſtand 
zu bearbeiten beſchaͤftigt iſt. Dieſemnach ſchickt er hier 
zuerſt eine kurze Betrachtung der Menſtruation in phy⸗ 
ſiologiſcher Hinſicht vorans, und wirft dann einen 


* 
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Blick auf die krankhaften Verhaͤltniſſe dieſer Ge 
ſchlechtsverrichtung überhaupt und das zu fruͤhe Er: 
ſcheinen derſelben (Menstrua praecocia) insbeſondere. 
Das Reſultat der fernern Bearbeitung dieſes Gegen— 
ſtandes wird er aber den Sachkundigen mit Benutzung 
der Berichtigungen und Belehrungen, die er erhalten 
möchte, ſobald wie möglich vorlegen. | 


95 


„ Variae et ingeniosae rationes fluxus menstrui pro- 
positae fuerunt a viris celeberrimis, et structu- 
rae corporis humani peritis, per quas quaedam 
phaenomena satis bene fuerunt explieata, sed 
non omnia. Utamur cegnitis: caven- 
dum tantum, ne regulae practicae su- 
perstruantur incertis” v. Swieten 
Comment. in Boer h. apher, 6.1284. 


Daß das Weib erſt mit dem Eintritte der Ge 
ſchlechtsverrichtung, die man die monathliche Rei— 
nigung nennet, faͤhig wird zu empfangen, und daß— 
dieß Vermoͤgen mit dem Aufhoͤren jener Function 
verſchwindet; daß das Weib, welches dieſer Ge— 
ſchlechtswohlthat entbehrt, durchgehends unfrucht— 
bar iſt: Dieß mochte leicht zu dem Schluſſe fuͤhren, 
jene Function ſtehe in urſachlicher Beziehung auf das 
Vermoͤgen zu empfangen. Wie aber durch die mo— 
nothliche Blutausleerung aus der Gebaͤrmutter das 
Weib faͤhig werde zu empfangen, dieß zu erklaͤren, 
iſt ſchon in Altern und neuern Zeiten verſucht wor; 
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den. a) Daß die Natur dieß durch die Menſtruation, 
als bloße allgemeine oder oͤrtliche Blutentziehung 
(wodurch die Uteringefäße erweitert und geoͤffnet wer: 
den, und die innere Oberfläche des Uterus zur Ans 
ſiedlung des befruchteten Keimes geſchickt gemacht oder 
die Reitzbarkeit der Gebaͤrmutter erhoͤhet wird), bes 
werkſtellige, dieß iſt nicht außer Zweifel geſetzt. 


1 o | 
Bey dem Thierweibe iſt das Vermögen zu empfan⸗ 


gen und der Begattungstrieb auf beſtimmte Zeiten, auf 


— 


a) Hip. de nat. puer. Lib. C. III — Aris tot. Hist. 
animal. L. VII. cap. 2. — MOZXILQNOS Tlegi 
yuvameslwy maJwv No. v. Israel Spach, gynaec. 
p. 2. — Galenus de uteri dissectione. cap. 10, 

.— Jac. Sylvii de mensib. mulier, Com, — G. 
Charleton de causis catamen. — Astrue 
Tract. de morbis mulier, Venet. 1763, Lib. I. 
cap. I, — v. Swieten Comment. in Boerh, 
aph. $. 1284: — v. Haller in praelect, Bo erh. 
Tom, V. Pars II. p. 437. — Marh err. Praelect. 
in Bo erh. instit, med., Vien. 1772: Tom. III. de 
menstruis. — Jaehkel Aetiologia fluxus menstr. 
mulier. (Praes. Krause) Lipsiae 1784. f. XIV. 
Th. Denman. An introduction to the practice 
of Midwifery, Vol. I. Lond. 1789. chap. V. art. 3. 
Ins Teutſche überſ. v. Jac. Römer. Zürich u. Leipzig 
1791. — Niemeyer D. d. menstr. fine et usu. 
Goett. 1796. — P. G. G. Blumenhagen. D. 
Menstruatio physiologice et pathologice spectata, 
Goelt, 1803. H. 8. 
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gewiſſe Perioden eingeſchraͤnkt. Das menſchliche Weib 
hingegen ſoll vom erſten Eintritte der Catamenien bis 
zur Zeit ihres Ausbleibens, die Schwangerſchaft und 
Saͤugezeit ausgenommen, ununterbrochen conceptions— 
faͤhig ſeyn. Dieß iſt aber nur ſcheinbar. So 
wie das Weib mit dem erſten Eintritte ih— 
rer Reinigung beginnt, zeugungsfaͤhig zu 
werden, ſo kehrt dieſes Vermoͤgen mit je— 
der wiederkehrenden Menſtruation zu ruck. 
Unmittelbar nach jeder Menſtruation emp— 
faͤngt das Weib am leichteſten, dieß Ver— 
mögen nimmt dann in dem Maße ab, wie 
es ſich von der Periode entfernt, hoͤrt bey 
Annaherung der naͤchſten auf, und kehrt 
dann mit dieſer wieder. Mit dem Geſchlechts⸗ 
triebe (der aber bekanntlich beym Menſchen noch durch 
andere Momente beſtimmt wird) verhält es ſich ans 
ders. Allein auch dieſer iſt beym nicht moraliſch und 
phyſiſch verweichlichten Weibe das zeugungsfaͤhige AL; 
ter hindurch nicht, als gleichmaͤßig, anzunehmen. ) 


5) Die Beobachtung lehrt, daß die Natur rückſichtlich 
des Oeſtrus bey den Thieren z. B. den Hausthieren 
um ſo mehr von dem gewöhnlichen Gange abweiche, 
je ſklaviſcher oder je entfernter fie von ihrem Natur⸗ 
gemäßen Zuſtande behandelt werden. So z. B. kehrt 
zuweilen bey den Kühen, wenn fie gleich ſchon träch⸗ 
tig ſind, der Begattungstrieb ein Mahl oder auch zwey 
Mahl nach dem gewöhnlichen Termin (von 22 Tagen) 
wieder. Daſſelbe gilt von den Stuten und nach Ger— 
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1 6. 3. 15 

Erf mit einem gewiſſen Grade von in: und er 
tenſiver Entwicklung des Organismus erhält das Weib 
die Faͤhigkeit, den ihm zukommenden Antheil am Zeu: 
gungsgeſchaͤfte zu nehmen. Nach einer ſtufenweiſen 
Entwicklung der Partien des Kopfes, des Halſes, der 
Bruſt u. ſ. f. wirft ſich das Uebermaß von Erregbarkeit 
auf das Genitalſyſtem, und in dieſem wird, ſeiner 
Latur, feiner Beſtimmung gemäß, das zeugungsfaͤ⸗ 

hige Alter hindurch ein ſtaͤrkeres Lebensfeuer, als in den 


3 
— 


meshauſen 1) vom Schafe. Viele Stuten neh⸗ | 
men (wie Brougnone 2) behauptet) ſelbſt wenn fie 
ſchwanger find, das ganze Jahr hindurch den Bes 
fhäler an. „Mulier et egna omnium maxime 
animalium gravide coitum patiuntur” ſagt Aris 
ſtoteles 3) und Plinius 4): „quadrupedum 
n arcent, praeter equam et 
suem.” — Bey den zahmen Stuten ſtellt ſich, nach 
Plinius, 155 der Begattungstrieb 60 Tage eher ein, 
als bey den auf wilden Geſtütten. Bey der ſäugenden 
zahmen Stute kehrt dieſer Trieb 9 Tage nach der Ge⸗ 
burt leicht wieder. — Der Hund läßt ſich zum Belaufen 
allzeit, jede Hündinn aber nur zu beſtimmten Zeiten 
geneigt und willig finden. 


1) Das Ganze der Schafzucht. S. 70. 
2) Von der Zucht der Pferde, Eſel und Maulthiere, 
a. d. Ital. von Fechner. Prag 1790. S. 134. 
3) Histor. animal. Lib. VII. cap. IV, 
4) Histor. natur. Lib. X. sect, 83. 
5) A. a. O. 
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übrigen organiſchen Apparaten, unterhalten. Und 
durch die Wechſelwirkung dieſes in regerer Tbaͤtigkeit 
ſich befindenden Syſtemes mit dem übrigen Organis⸗ 
mus iſt jenes höhere Lebensverhaͤltniß, jene ſtaͤrkere 
Vegetation, jene uͤppigere Reproduction, jene Lebens⸗ 
fuͤlle bedingt, die mit Recht die Bluͤthezeit des Weibes 
genannt wird. — 

Man blicke auf die Erſcheinungen, die dem er⸗ 
ſten Eintritte der Menſtruation vorhergehen: 
Das Anſchwellen des Unterleibes; das ſchnelle Wachs⸗ 
thum, die Turgeszenz der Bruͤſte, ihre Haͤrte und 
Empfindlichkeit, die fliegenden Stiche, die häufig 
darin empfunden werden, das Strotzen ihrer Gefaͤße 
von Blut, das Hervortreten der Bruſtwarzen und die 
Veraͤnderung der Farbe des ſie umgebenden Hofes; 
die fliegende Roͤthe der Wangen, die ſchnell wech— 
ſelnde Geſichtsfarbe, die Veraͤnderungen der Geſichts— 
zuͤge, der matte truͤbe Blick der Augen, die fie ums 
gebenden dunkeln Ringe; die veraͤndetke Stimme, das 
Dickerwerden des Halſes; die Wallungen und Con⸗ 
geſtionen, die lebhaftere Circulation des Blutes mit 
offenbar vermehrtem Drange nach der Berfengegend, 
der ſchnellere und ſtaͤrkere, durchgehends febricitirende 
Puls c), die Erhoͤhung des innern Waͤrmegrades, 
welches aber vorzuͤglich von den Geſchlechtstheilen gilt, 
das Kopfweh, der Schwindel, das Herzklopfen, die 


— 


e) „Inter mille feminas vix una reperitur, quae 
ante primas menses non febricitet, etc.” Boe r- 
haav. praelect. acad: in propr. inst, r. m, ed 
Haller. Tom, V. P. II. p. 58. N 
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Beaͤngſtigungen; die Schmerzen im Kreuz, das Zie; 
hen und Spannen in den Lenden bis zu den Schenz 
keln hinab, die haͤufigen krampfhaften Schmerzen im 
Unterleibe, das Gefuͤhl von Druck, Schwere im Be⸗ 
cken und; von Ausdehnung der Schamtheile, das An⸗ 
naͤhern der Spalte des Muttermundes der F Form eines 
Ringes, wie zu Anfange der Se (Mu- 
lieribus plerisque cum menses venturi sunt, uteri 
osculum sese magis, quam alias, contrahit. Hip. d- 
super foet. L, C,. VII.); die Traͤgheit und Schwere in 
den untern Gliedmaßen; das haͤufigere, oft von Bren⸗ 
nen begleitete Harnlaſſen, der truͤbe, hel in Ver⸗ 
derbniß uͤbergehende Urin; der Mangel an Eßluſt, der 
Eckel, die Neigung zum Erbrechen, die ungewoͤhnli⸗ 
chen Appetite, wie bey der beginnenden Schwanger— 
ſchaft; die erhoͤhte Reizbarkeit und die geſteigerte 
Empfindlichkeit im ganzen Körper, die RNiedergeſchla— 
genheit und beſondere Empfindlichkeit des Gemuͤthes 
u. dgl. m. — Dieſe Erſcheinungen ſo wie noch man— 
nichfaltige andere krankhafte Gefuͤhle und Empfindun— 
gen, welche dem erſten Durchbruche der Reinigung 
vorhergehen, ſind offenbar dieſelben, welche vor dem 
Eintritte jeder Fünftigen Periode ſich einſtellen, nur 
daß ſie an Intenſttaͤt und Menge durchgaͤngig in dem 
Maße abnehmen, je oͤfter dieſe Geſchlechtsverrichtung 
wiederkehrt. Dieſes rechtfertigt aber offenbar den 
Schluß auf eine Identitaͤt des Urſachlichen dieſer Erz 
ſcheinungen. So wie die dem erſten Eintritte 
der Reinigung vorhergehenden Erſcheinun— 
gen von dem Proeceſſe zeugen, durch den das 
Mädchen mannbar (nubil) wird, fo deuten 
die Prodromen jeder wiederkehrenden Men⸗ 
ü 18 


ne. 
R [2 
ſtruation auf den Vorgang hin, durch den 
das Empfaͤngnißvermoͤgen erneuert wird. 
Jeder Menſtruationsprozeß iſt alſo ein erneuer— 
tes Mannbarwerden. Unbekannt iſt es freylich, wo— 
rin dieſer Prozeß beſtehe, in welchem beſtimmten Thaͤ— 
tigkeitsverhaͤltniſſe die einzelnen, das Genitalſyſtem 
conſtituirenden Gebilde d) zu einander ſtehen, welche 


—— 


d) Zunächſt der Uterus, die Mutterröhren und 
die Eyerſtöcke. Unrecht wäre es, ſich bey Betrach— 
tung der Natur und Beſtimmung des in Rede ſtehen— 
den Phänomenes zu beſchränken, auf die Gebärmut— 
mutter allein zu reflektiren. Sehr merkwuͤrdig iſt 
der von Pott angeführte Fall von einem jungen 
Maͤdchen von 23 Jahren, welches zwey Leiſtenbrüche 
hatte, in denen die Eyerſtöcke enthalten waren. 
Uebrigens war dieſe Perſon vollkommen geſund, hatte 
große Brüſte, war ſtark, hatte ihr Monathliches or— 
dentlich, keine Leibesverſtopfungen und weiter keine 
Beſchwerden, als diejenigen, welche von den Ge— 
ſchwülſten herrührten, wenn ſie ſich bückte, oder be⸗ 
wegte, ſo daß ſie gedrückt wurden. Da alle Ver⸗ 
ſuche, fie zurückzubringen, vergebens waren, die Per: 
ſon ſich aber außer Stand befande, ihr Brod zu ver— 
dienen: So machte man auf ihr Verlangen die Ope— 
ration, und ſchnitt die in den Geſchwülſten befindlis 
chen Eyerſtöcke weg. Die Patientin genaß vollkom- 
men und blieb geſund, wurde aber magerer, doch 
muskulöſer, als ſie geweſen war; ihre vorhin großen 
Brüſte verſchwanden, und ſie bekam nie ihre Mo— 
nathsreinigung wieder. — S. Pott's Chirurg. 


| | = 95 = 

Rollen fie gegen einander ſpielen; welcher Tauſch von 
Stoffen bey dieſem Proceſſe Statt habe, und in wel— 
ches neue Verhaͤltuiß der Uterus, die Tuben und die 
Ovarien gegen einander treten. Allein offenbar zeu— 
gen die Erſcheinungen (molimina menstrua) von einem 
geſteigerten Lebensverhaͤltniſſe, von einer regern Thaͤ— 
tigkeit in der Geſchlechtsſphaͤre, von verſtaͤrkter Oscilla⸗ 
tion der Blutgefaͤße, von vermehrtem Andrange der 
Säfte, von verſtaͤrkter Productivitaͤt in dieſem Appa⸗ 
rate. Daher die auffallende Aehnlichkeit zwi— 
ſchen dieſen Erſchein ungen und denen der 
anfangenden Schwangerſchaft. Auch haben 
die Vorlaͤufer und die begleitenden Erſcheinungen des 
vestrus venereus der weiblichen Thiere einige Aehnlich⸗ 
keit mit den Prodromen der Menſtruation e). — Die 


Werke. Berlin 1787. B. II. S. 530. — ML f. 
Boerh: praelect. ac, i. p. i. Tom. V. Pars II. 
p. 126. | | 

e) Die Stuten und Kühe zeigen bey herannahender 
Brunſtzeit eine beſondere Trägheit und Müdigkeit, 
vorzüglich Steifheit in den Hinterbeinen. Das Ge— 
fäuge ſchwillt etwas an, wird empfindlich und ſickert 
nicht ſelten Feuchtigkeit aus. Streicht man ihnen mit 
der Hand oder mit der Bürſte (wie bey den Stuten) 
über den Rückgrath und das Kreuz hinunter, fo aͤuſ⸗ 
fern fie beym Berühren der letztern Stelle Schmerz. 
Die Augen ſind trübe, die Stimme iſt verändert, 
ſie freſſen weniger, harnen oft, und der Urin iſt di— 
cker als ſonſt. Die Stuten werden während der 
Brunſt mager und find ſchwach. S. Brugnone 
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Thaͤtigkeit des ganzen Organismus ſcheint ſich nach 
dem Genitalſyſtem zu refleetiven, und hier wie in ei 
nem Brennpunkte zu conzentriren, daher die Steige— 
rung der Receptivitaͤt im ubrigen Organismus, die 
erhöhte oft krankhafte Genfibilität, die große Empfind⸗ 
lichkeit des Gemuͤthes, die vorzuͤgliche Geneigtheit 
zur magnetiſchen Kriſe, die Neigung zu Ruͤckfaͤllen in 
kaum überſtandene Krankheiten u. dgl. Nach meinen 
Beobachtungen zeigt ſich die Neigung zu mannigfalti— 
gen Unpäßlichkeiten, das Gefühl von Schwaͤche und 
Unbehaglichkeit, die Proklivitaͤt zu Kraͤmpfen, Zus 
ckungen und hyſteriſchen Zufaͤllen nicht ſelten ſchon in 
der Mitte zwiſchen zwey Menſtrualperio⸗ 
den, und ein erfahrner bejahrter Arzt verſicherte mich, 
daſſelbe wahrgenommen zu haben. f) 


a. a. O. Th. II. C. 2. Von mehrern Hausthieren 
iſt es bekannt, daß ſie gleich beym Eintritte ihrer 
Brunſt nicht leicht empfangen, ſondern erſt nachdem 
die erſte Hitze vorüber iſt. Die Hündinn überläßt ſich, 
nach Büffon, dem noch ſo zudringlichen Hunde erſt 
6 bis 7 Tage nach dem Zeitpunkte, in welchem ſie an 
gefangen hat, hitzig zu werden. Der Verf. muß die 
geringe Ausbeute bedauern, die ihm das Nachſchla— 
gen der zur Hand geweſenen, hierhin einſchlägigen 
Schriften gewährt hat, wie auch den auffallenden 
Mangel an Erfahrung hierüber bey den Sachverſtän— 
digen, an die er ſich deßfalls gewandt hat, beym 
Mangel an Gelegenheit zu eignen Beobachtungen. 
F) Eine 33jährige Edelfrau, Mutter von 5 Kindern, 
wurde ſeit ihrer Pubertät häufig von leichten, ſchnell 


Jeder Meuſtruationsproceß iſt alſo als eine neue 
Entwicklungsperiode anzuſehen, die aber, wie andere 


— 
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vorübergehenden Ohnmachten bey Annäherung ihrer 
Reinigung befallen. Mannigfaltige Schadlichkeiten, 
wie Schrecken, Kummer, Aergerniß, vermehrten ihre 
Neigung zu Nevroſen. Die Lipothymien ſtellten ſich 
nun öfter und zwar 14 Tage nach der Periode (hen 
ein. Diefes Uebel ging ſeit einem Jahre in Epilep— 
ſie über, deren Anfälle anfänglich bey Annäherung der 
Catamenien, nach einigen Monathen aber auch außer 
dieſer Zeit und häufiger in der Mitte zwiſchen zwey 
Perioden eintraten. — 9 

Häufig hörte ich Frauenzimmer über einen unan⸗ 
genehmen Druck und Schwere, uͤber ein Gefühl, als 
ob ihnen etwas durch die Scheide hervordringen wolle, | 
jedes Mahl in der Hälfte der Zwiſchenzeit zwiſchen 
zwey Perioden klagen, welches ſich nach einigen Ta⸗ 
gen verlor, andern Erſcheinungen Plaz machte und 
regelmäßig wiederkehrte. 

Bey ſehr empfindlichen und reizbaren und bey hy— 
ſteriſchen Subjecten tritt die dem Eintritte der Rei— 
nigung gewöhnlich vorhergehende Verſtimmung des 
Gemüthes, die üble Laune, die Traurigkeit, und 
Neigung zum Weinen u. dgl. häufig ſchen in der 
Hälfte des Intervalls zwiſchen zwey Perioden ein. 
Noch vor einigen Tagen klagte mir hierüber einer 
meiner Freunde, ein verſtaͤndiger Mann und vortreff— 
licher Gatte: Vierzehn Tage vor der Epoche, 
verſicherte er mich, ſtelle ſich bey ſeiner Frau regel⸗ 
mäßig ein unüberwindlicher übler Humor ein, ſie 
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Entwicklungen z. B. das Zahnen, der Eintritt der Pu- 
bertät, von mannigfaltigen krankhaften Gefühlen und 


— 


werde unzufrieden mit ſich und der ganzen Welt, kein 
Menſch könne mit ihr auskommen, gegen die Annä— 
herung ihrer Periode aber würde ſie unerträglich und 
dann könne es der liebe Gott ſelbſt ihr nicht mehr 
recht machen, und er würde ſich für den glücklichſten 
Mann in der Welt halten, wenn nur ſeine Frau nie 
mehr ihre Zeit bekäme. Seine Gattin, eine verſtän⸗ 
dige, brave Hausfrau und Mutter von zwey geſunden 
Kindern, beſtätigte die Ausſage ihres Mannes unter 
Thränen. Dieſe Frau, die ich ſeit längerer Zeit als 
Arzt behandle, iſt von anſcheinend geſunder, aber höchſt 
ſenſibler Conſtitution, 34 Jahre alt, und leidet ſchon 
ſeit ihrer Pubertät an mehr oder weniger heftigen hy— 
ſteriſchen Zufällen, die ſich meiſt mit den Prodromen 
der Reinigung einſtellen, wovon aber die erſten Spu— 
ren ſich immer 14 Tage vor der Menſtruation ſchon 
zeigen. Seit einigen Jahren hat das Uebel bedeu« 
tend zugenommen, und ſie iſt geneigt, ſeine Entſte⸗ 
hung der übertriebenen Sorgfalt ihrer Mutter zuzu⸗ 
ſchreiben, welche ſie bey Annäherung ihrer erſten Pe— 
riode durch einen allzubereitwilligen Arzt mit treiben— 
den Mitteln habe behandeln laſſen, in der Abſicht, der 
Natur das Geſchäft zu erleichtern. Jene Zufälle bes 
ſtehen in einer äußerſten Verſtimmung des Gemüthes, 
in Krämpfen, Zuckungen und den auffallendſten, hef— 
tigften convulſiwiſchen Bewegungen. Häufiges unwill— 
kuͤhrliches Lachen abwechſelnd mit Weinen; unwill— 
kührlich kommen ihr lächerliche ungereimte Ideen und 
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Erfcheinungen häufig begleitet wird. Daher auch das 
Verſchwinden dieſer Zufaͤlle; das Gefühl von Wohl: 
befinden, von Behaglichkeit, das blühende gefunde 
Ausſehen nach der Menſtruation und zwar ſchon waͤh— 
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Bilder vor; Klappern der Zähne, Kinnbackenkrampf, 
Zahnweh, Kopfweh, Zuſammenſchnüren des Halſes, 
aſthmatiſche Anfälle, heftige Bruſtbeklemmungen, 
Einwärtsziehung des Bauches abwechfelnd mit den ge: 
waltſamſten Zuckungen im Unterleibe; die heftigſten 
und ſchnelleſten Bewegungen der Gliedmaßen u. dgl. 
Die Zuckungen gehen gewöhnlich von einem Punkte, 
z. B. von der Magengegend oder vom Kopfe aus, wo 
ſich zuerſt ein ſchmerzhafter Druck und ein Ziehen ein⸗ 
ſtellt, und verbreiten ſich von da allmählig über den 
übrigen Körper. 

Der Reinigung gehen durchgehends heftige Schmer⸗ 
zen vorher. Seit ungefähr 8 Monathen gingen ihr 
bey dem Monathsfluſſe häufig kleine und große Stücke 
von haͤutigen Concrementen ab (eine Erſcheinung, die 
ich ſchon mehrere Mahle Gelegenheit hatte zu beob⸗ 
achten). Ein Gefühl von außerordentlichem, faſt un⸗ 
erträglichem Druck und Schwere in der Schamgegend, 
als ob ihr etwas aus der Scheide hervordringen wolle, 
ging dieſem Phänomene 10 — 12 Tage immer vors 
aus, welches ihr das Gehen oft unmöglich machte. 
In den vier letzten Perioden gingen keine Häute mehr 
ab, uud fie ſpürte auch die eben erwähnten Gefühle 
nicht. — Der Verf. glaubt nicht fürchten zu müſſen, 
daß ſolche Epiſodien hier für am unrechten Orte an» 
gebracht gehalten werden möchten. 


0 


rend der Blutung, dem Ziehen, daß die Natur mit 
ihrer beabſichtigten Entwicklung zu Stande gekommen 
iſt. Am auffallendſten zeigt ſich dieß bey fehwächlichen, 
ſehr fenfibeln Perſonen und nach der fog.Menstruatio 
difficilis sive dolorifica, 


9. 4. 

Das Conceptionsvermoͤgen des Weibes beruhet 
ſonach auf einem hoͤhern, regern Leben, auf einer 
gewiſſen Polaritaͤt oder Spannung der das Genital: 
ſyſtem econſtituirenden Partien gegen einander, auf 
einer gewiſſen Wechſelwirkung dieſer Theile unterein— 
ander und zu den uͤbrigen organiſchen Functionen. 
Dieſes regere Leben, dieſe geſteigerte Thaͤtigkeit wuͤrde 
ſich aber aufreiben, erſchoͤpfen: wenn nicht auch hier 
ein Wogen, ein Steigen und Sinken, ein Wechſel 
von Contraction und Expanſton Statt faͤnde, wodurch 
der regere Lebensproceß vor dem gaͤnzlichen Erloͤſchen 
gefichert, immer von Neuem wieder angefacht wird, 
und feine (ſcheinbar gleichmäßige) Andauer erhaͤlt. 


Es muß alſo nothwendig auch hier Spannung mit 


Erſchlaffung, Thaͤtigkeit mit Ruhe, das Plus mit 
dem Minus, wie in allen übrigen Lebensaͤußerungen, 
wechſeln; es kann alſo die Empfaͤngnißfaͤhigkeit des 
Weibes die zeugungsfaͤhige Periode hindurch nicht 
gleich groß ſeyn. Dieß deftätigt aber ein Blick auf 
die Natur vollkommen. — 


Nach den Erfahrungen aller Zeiten iſt das Weib 
waͤhrend ſeiner Bluͤthezeit nicht in gleichem Maße 


conceptionsfaͤhig. Am leichteſten empfaͤngt das Weib 
unmittelbar nach der Menſtruation; „feminae, ſagt 


Boerhaave, g) semper concipiunt post ultima men- 
strua et vix ullo alio tempore.“ Die gewoͤhnliche Zeit⸗ 
rechnung der Schwangerſchaft, naͤmlich von der letzten 
Reinigung an, iſt in ſo vielen Faͤllen richtig: daß 
das Empfangen in dem letzten Drittheile oder in der 
andern Hälfte zwiſchen zwey Perioden für etwas Un; 
gewoͤhnliches oder fuͤr eine Ausnahme von der Regel 
gehalten werden darf. „A primo congressu post men- 
ses feminae sanae possumus tempora graviditatis di- 
metiri. Si die v. g. 4 mensis menses uxori cessarunt, 
quinto vero virum admisit, potest tuto graviditatem 
ab eo coitu repetere, licet multi alii ante primum men- 
sium reditum successerint. 5) — Feminae plerumque 
post finem mensium impraegnantur: id eonfirmant 
numerosa experimenta in Galliis capta: ex centum 
enim partubus omnino nonaginta et novem fiunt none 
mense post menstrua ultima, numerando unam septi- 
manam post menses ultimos, et ab ea epocha repe- 
tendo novem gestationis menses. Tunc enim uterus 
repurgatus et vacuus est et exhausta plethora, et 
caet. 1) Die das eben Geſagte beſtaͤtigenden Aeuſſe⸗ 
rungen in den Schriften ſowohl aͤlterer als neuerer 
Zeit ſind bekanntlich aͤußerſt zahlreich. Doch ſchien 
es dem Verf. nicht ungeeignet, noch einige derſelben, 
die ihm gerade nahe liegen, hier anzufuͤhren. 
Hippocrates haͤlt das Weib fuͤr am faͤhigſten 
zu empfangen gleich nach der Menſtruation, in 


— 


g) Praelect. acad. in propr, inst, ed. Haller. Tom, V. 
pars II. pag. 238. f 

h) a, e. a. O. p. 239. 

. 
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geringerm Grade auch während der Reinigung. 
„Quare si illo sanguine vacuata mulier fuerit, 
coneipit ; si vero is redundarit, minime. Uteris 
enim et venis sanguine vaeuis mulieres fetus con- 
eipiunt. Hae namque post mentruam purgatio- 
nem ob jam dictas causas utero concipiunt. De 
natura pueri Cap. III. — An einer andern Stelle 
heißt es: „Aut a menstruis numerandi sunt no- 
vem menses, aut a conceptione.“ De morb. 
popul. grassant. L. II. An mehreren Orten, der 
hippocratiſchen (d. i. der unter dieſem Namen 
vorkommenden) Schriften, wo die Rede von der 
Behandlung der Unfruchtbarkeit beym andern Ge— 
ſchlechte iſt, wird zur Begattung gleich nach der 
Menſtruatton gerathen, z. B. De morbis mul. 
L. I. Cap. II. — L. II. Cap. II. — De his, quae 

uterum non gerunt, liber. — 
z „Incipiente autem hoc statu (purgatione men- 
sStrua) aut desinente, conceptus facillime tradun- 

tur,“ ſagt Plinius „). 

Moschion 1): x&. Ilofoıs omaeloıs voovnev ο 
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etc. — Ferner 20: Lol Earıv Emirydeios nxıpdc 
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*) Hist. natural. Lib. VII. sect. XIV. 
1) Hegi yuvanslws c h. v. Isr. Spach. Gynaec. p. 2. 


Galen m) ſchreibt: „Id vero (conceptus) 
polissimum fit, quum menstrua nopissime cessa- 
runt, quo maxime tempore uteri semen con- 
cipiunt.“ 

„Postquam, ſagt Paulus von Aegina ), 
vero uterum emendatum esse constiterit, men- 
struis bene respondentibus, tunc Venus ineunda 
est, purgatione desinente.“ 

„Ad conceptum opportunitates omnes habere 
censetur mulier desinentibus mensibus: tum enim 
excrementitiis sordibus vacat uterus, adhucque 
dehiscens virile semen facile excipit, exceptum- 
que in Cotyledonum adhuc hiantium rugis et 
tanquam asperitatibus facile retinet.“ Ambr. 
Paraei de hom. gener. Liber o). 

Jac. Sylvius: p) „Haud ita pridem vero 
menses qualitate bonos „ quantitate mediocres 
fluxisse, conceptui aptissimum est tempus ut jam 
diu ante fluxisse ineptissimum etc.“ 

k J. Fernelius: g) „Id (viri semen) autem 
mulier foecunda facile apprehendet et retinebit; 


m) De semine L. I. die Erklärung davon giebt er De 
uteri dissectione, | 

n) Pauli Aeginetae de re medicaLibri VII. Basil. 
1532. L. III. Ut sterilis mulier concipiat. Cap. 74. 

o) Isr. Spach, Gynaec. p. 428. 

pe 164. 

4) De naturali parte medicinae Libri septem. 
Lugd. 1551. L. VII. Cap. 8. concipiendi Tationes. 

Pag. 610. 


si integra sit valetudine, si pauco ante tempore 
repurgata et munda ut a mensibus etc.“ 

Hier. Barbatus: 7) „tempus coeundi op- 
portunius ut sequatur conceptus, est desinentibus 
mensibus, aut jam finitis, quia exficcati tune 
uteri trahunt.“ a 

„Nous observons tous les jours, ſagt Nie. 
Vinette, s) que les femmes sont plus amoureu- 
ses avant ou après leurs régles qu'en tout autre 
temps: la nature leur donnant alors beaucoup 
plus d’envie de se joindre, elles sont aussi en 
ce temps-là beaucoup plus sujettes a conce- 
voir.“ — Dieſe Stelle findet ſich ganz mit den⸗ 
ſelben Worten (nur in einer andern Sprache) in 
einem, fo viel mir bekannt iſt, früher erſchiene— 
nen hollaͤndiſchen Buche: Venus Minsiecke 
Gasthuis J. V. C. Amsterd, 1687. pag. 382. 
Freind t) ſagt „Fluxus menstruus facit ut 
facilius concipiant mulieres: quippe vias uterinas 
ita aperit, ut liberior fiat semini in sanguinem 
introitus.“ - 
„Menstruationis occasione, ſchreibt Schu: 
rig: ) monendum adhuc est, juxta varios 
autores ipsamque experientiam, feminas ple- 
rumque circa tempus menstruationis vel potius 


7) De sanguine et ejus sero. 1667. pag. 56. 

s) De la Generation de l’homme. Cologne 1696. 
Part. III. Cap. IV. art. 6. pag. 422. seq. 

£) Emmenologia. Rotterd. I7II. p. 48. 

u) Syllepsilogia. Dresdae 1731, p. 120. 
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cessante mensium fluxu facilius quam alio tem- 
pore foecundum coitum pati atque concipere. 1 
„Etsi vero an mulieres aptitudinem conci- 
piendi ex menstruatione acquirant etc, — ambi- 
guum sit, Henrico tamen Snellen ( Delinea- 
tio Theoriae mechanicae. Lugd. 1705. Part. III. 
pag. IIO. sed.) credibile est, hosce motus con- 
ceptionem accelerare et facilitare, plurimas enim 
eo tempore potissimum concipere, admodum pro- 
babile est, quo motus illi existunt aut inchoant 
intestini, instante nempe menstruationis tempore, 
utpote magis aptis redditis ad majores exoscula- 
tiones spirituum sui juris existentium ac in se pe- 
tulantius agentium etc.“ Ich führe dieſe Stelle 
aus dem Schurig (ſ. d. a. O.) an, da mir 
Snellen's Schrift nicht zu Geſicht gekommen iſt— 
J. Storch as Pelargi x) behauptet, der 
Muttermund ſeye nur kurze Zeit vor, waͤhrend, 
und ö bis 10 Tage nach der Reinigung geoͤffnet, 
gar ſelten aber in der Zwiſchenzeit; haͤlt aber fuͤr 
die geeignetſte Zeit zum fruchtbaren Beyſchlafe, 
die erſten Tage nach der Menſtruation. Jedoch 
glaubt er, daß das Weib auch kurz vor, waͤh— 
rend, und beſonders gegen das Ende des mo— 
natlichen Blutabgangs empfangen koͤnne. Er er— 
zaͤhlt einen Fall, wo er durch Ertheilung des 
Raths zur Begattung in Declinatione mensium 
bewirkt habe, daß eine laͤngere Zeit kinderloſe 
Ehe fruchtbar geworden ſey. 


) Von den Krankheiten der Weiber. Gotha 1748 
Bd, III. P · 27 3 3% \ 
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Hoc arcano dieitur Fernelius sterilitatem 
Catharinae Mediceae vicisse, Venette p. 43. f. 
Haller in praelect: acad. Boerh. tom. V. Pars II. 
P. 239. e a 

„Les femmes, ſagt Mauriceau , con- 
coivent plus facilement dans les cing ou six pre- 
miers jours, qui suivent l’evacuation de leurs 
menstrues qu'en tout autre temps.“ Levret 2) 
beſtaͤtigt dieſen Satz vollkommen; und der erfah— 
rene (von Haller mit allem Rechte Sincerus 
genannte) Dela Motte a) fagt: „Lexpèrience 
nous montre journellement, qu'une femme de- 
vient grosse quand la matrice s'est bien videe, 
qui est incessement apre&s quelque perte de sang, 
ou l’ecoulement de menstrues, et rarement quand 
elles sont pretes de couler etc.“ 

Der Verf. des Buches: der Mann und die 
Frau im Eheſtande phyſ. betrachtet. Leipzig 
1772. haͤlt dafuͤr: „daß es Weiber gibt, die nicht 
empfangen, wenn ſie ſich nicht unmittelbar, nach 
dem die monathliche Zeit vorbey iſt, mit ihren 
Männern begatten; und Tiſſot 5) haͤlt den 
aten Tag nach der m. Reinigung fuͤr den geeignet,; 
ſten zum fruchtbaren Beyſchlafe; und Maning— 


) Aphorismes touchant la grossesse, L’accouche- 
ment ete. Paris 1694. Sect. VII. p. 74. 
2) Lart des accouchemens, Paris 1761. p. 404. 
4) Traite compl. des accouchemens. Leiden 1729. 
Liv. I. Observ. XXIV. p. 43. 
b) D. kuriöſe Buch. Thl. 3. Abthl. 13. 
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ham c) ſagt: „Mulieres intra sextum post men- 
struorum evacuationem diem, multo facilius, 
quam alias, concipiunt.“ 

Außer dem angefuͤhrten findet ſich die Eingangs die— 
ſes Paragraphen vorgetragene Behauptung beſtaͤtigt 
bey Mart. Akakia, Aſtrue, van Swieten, 
Jaͤhkel, Teſta und vielen Andern, und, wie geſagt, 
die Erfahrung aller Zeiten ſpricht laut dafuͤr. 

5 

Die Menſtruation oder eigentlicher: der alle 
vier Wochen im Schooße des Weibes wie— 
derkehrende Vorgang, welcher ſich durch 
die der Blutung vorhergehenden Vorbo— 
then manifeſtirt, iſt ſonach als der Proceß 
anzuſehen, durch den das Weib von Neuem 
wieder fähig wird, zu empfangen, durch 
den das erſchoͤpfte Conceptionsvermoͤgen 
wieder erneuert wird; und die Blutausleerung 
ſelbſt iſt gleichſam bloß, als die Kriſe jenes Proceſſes, 
anzuſehen; fie iſt ein Zeichen, daß die Natur mit 
ihrem Geſchaͤfte zu Stande gekommen iſt. Daher koͤn— 
nen auch Weiber, wie die Erfahrung lehrt, waͤhrend 
des monathlichen Blutabganges empfangen, wie auch 
ohne den wirklichen Abgang des Blutes, wenn nur 
jener Proceß (von dem die molimina menstrua zeu— 
gen) uͤbrigens gehoͤrig vor ſich gegangen iſt, u. dgl. m. 
Durch das regere Lebensverhaͤltniß, welches durch 
die Wechſelwirkung des in erhoͤhter Thaͤtigkeit ſich be— 


c) Artis obstetr. Compend, ed. Boehmer, Halae 1746. 
de conceptiore. p. 54. 


ae 


findenden Genitalſyſtems mit dem uͤbrigen Organis⸗ 
mus bedingt iſt, durch die allgemein erhoͤhte Pro— 
ductivitaͤt wird allerdings mehr Blut bereitet, es 
entſteht ſowohl örtliche, als allgemeine Vollbluͤtigkeit, 
und dieſes ſonach in magern, ſchwaͤchlichen, an eine 
große Blutmenge nicht gewohnten Weibern ſowohl, 
als in bluͤhenden, ſaͤftereichen, ſtarken Subjecten. 
Dieſer (relativen) Plethora wird (außer der Schwan— 
gerſchaft und dem Saͤugen) durch die monathl. 


Blutung abgeholfen. Dieſe iſt alſo ein wahres 


bpeneficium naturae, wie fie die Alten nannten (wie 
die Pollutionen für den Mann). Durch dieſe wohl— 
thaͤtige Einrichtung wird die Geſundheit des im eher 
loſen Zufiande lebenden Weibes geſichert. „Das 
Weib, ſagt Walther ), bildet wirklich zu viel 
Blut: und es iſt kein Zweifel, daß alle Monathe fo; 
wohl oͤrtliche als allgemeine Plethora eintrete. Das 
Nervenſyſtem wuͤrde dem Blutſyſteme im Weibe ganz 
unterliegen, daſſelbe ganz irrdiſch werden, traͤte nicht 
die monathl. Blutabſonderung ein.“ Daß aber das 
menſchliche Weib angeblich allein dieſen Blutabgang 
hat, dieß ruͤhrt von den individuellen Verhaͤltniſſen 
ſeiner Organiſation, ſeiner Natur her: von der laͤn— 
gern Dauer oder vielmehr dem oͤfteren Wiederkehren 
ſeines Zeugungsvermoͤgens, von der beſondern Be— 
ſchaffenheit feines Uterus, der groͤßern Menge von 
Blut, die dahin ſtroͤmt u. ſ. w. — Allein auch bey 
andern Thieren tritt ein Blutſchleimfluß aus der 


d) Phyſiologie des Menſchen, Landshut 1808. Bd. II. 
H. 630, 


— 
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Scheide zur Zeit der Brunst ein 8 (Nach Buffon 
zeigen ſich bey der Hündinn waͤhrend der Hitze (Oeſt⸗ 


rus) Spuren. ‚eines Blutfluſſes. Von einigen Thie—⸗ 


ren (beſonders vr in denjenigen, deren Oeſtrus län: 


gere Zeit dauert) iſt es bekannt, daß ihnen Blut 


abgehe, wenn ihr Geſchlechtstrieb nicht befriedigt 
wird. Beym Mangel des Stieres bluten die Kühe 
in der Bruuſt. (Verdue usage des parties I. p. 272.). 
(Einer Huͤndinn erwähnt Felix Platerus (quaest. phy- 
siolog. 37. P. 66.) die bey jedesmahligem Laͤufigſeyn 
von der Begattung zuruͤckgehalten wurde, und jedes 
Mahl Blut aus den Geſchlechtstheilen verlor. Sehr 
wahrſcheinlich iſt es mir dem Geſagten zufolge: daß 
dieß bey mehrern Thieren Statt findet, als von denen 
es bisher vielleicht zufaͤllig bekannt geworden if. 
Eine bekannte Sache iſt es (deren auch ſchon Ark 
ſtoteles erwähnt), daß die Stuten und Kühe wäh: 
rend der Brunſt häufiger harnen, und bey den Dun: 
drupeden iſt der Harn vor und in der Brunſt dicker). 

Die Qualitaͤt und Quantitaͤt des monathlich ab⸗ 
gehenden Blutes wird aber noch mit beſtimmt durch 
die individuellen Verhaͤltniſſe jedes Subjectes z. B. 
durch Erbanlage, Erziehung, Lebensart, Gewohn— 
heit und mannigfaltige Einfluͤſſe. Daher die große 
Verſchiedenheit und das Zufäliige hierin. Wie vers 
ſchieden iſt nicht die Menge des monathlich abgehen: 


e) Schurigii Parthenologia. Sect. II. Cap. IV: De 
menstruatione in maribus et brutis. — v. Swie- 
ten d. d. O. p. 406, — Denman, Jähkel 
a. d. a. O. 
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den Blutes bey verſchtedenen Jüdibibuen und nach 
Berfehtedenpeit der Umſt ande, nach dem Clima und 
nach der Lebensart? Die gefunde Harte Bauerndirne 
verliert zwey, drey bis vier Loth Blut und die zart: 
liche Stadtdame ſechs, acht bis zehn und mehrere 
Unzen. Manche Wetber haben ihre, Reinigung alle 
5 — 6 Wochen, viele alle Sounefſſtongthe und a 
dere alle drey Wochen oder alle vierzehn Tage. Viele 
leiden vor und nach der Epoche an. einem reichlichen 
weißen Stufe, andere haben bloß einen ſchleimichten, 
mit Blut gemiſchten oder einen dem Fleiſchwaſſer 
ähnlichen, wenig oder gar ur gefärbten Abgang 7% 


6. 6. 0 

Die vorgetragenen Anſicht nach erſcheinen die 
Vorbothen der Menſtruation, in Beziehung 
auf die Befruchtungsfaͤhigkeit in einem weit intereſ⸗ 
ſantern Lichte, als der Blutausfluß. Dieſer iff 
nicht die Urſache, ſondern die durchgängige conſecu⸗ 
tive Erſcheinung des Proceſſes, wodurch das 
Weib zeugungsfähig wird, und deſſen bes 
gleitende Phaͤnomene die Vorbothen (moli- 
mina menstrua) find. Es koͤmmt alſo alles auf 
dieſen Proceß an. Erfolgt er uͤbrigens normal, ſo 
wird das Weib fähig zu empfangen, wenn ſchon die 
Blutung von ihrem gewoͤhnlichen Verhaͤltniſſe ab— 
weicht g). Daher koͤnnen Weiber empfangen auch 


f) Astruc Tract. de morbis mulierum Lib. I. cap. 2. 
g) „Quid, quod excretio cruoris, ut turbae men- 
struae dispareant, non ubique requiratur; sed 
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ohne wirklichen Blutabgang, fo wie dieſer auch durch 


eine ſchleimichte oder ſeroͤſe mehr oder weniger ge— 


faͤrbte Fluͤßigkeit vikarlirt werden kann „). Daher iſt 
erklaͤrbar, daß junge Mädchen empftengen, bevor fie 
noch einen Blutausfluß gehabt haben; daher das gar 
nicht ſeltene Empfangen ſaͤugender Frauen vor der 
Wiederkehr der Menſtrualblutung u. dgl. 2) — Die 


h) 


in multis, quin sanguis ex utero secedat, eadem, 
ac si ille effluxisset, symptomata tam sese ma- 
nefestent, praeseripto dierum numero, evanes 


scant.“ Sed. — P. Frank Epit, de cur. hom: 


morb. Lib. V. P. II. H. 64 l. 


Aſtrue a. a. O. Liber eaßp 2. H. 6. — d 
a. d. O. F. XIV. 

Stein d. ält. ſchreibt in feiner mit großem Fleihe 
und vieler Gelehrſamkeit verfaßten Diss. inaug. de 
signorum graviditatis aestimatione, Götting. 1760. 
(R Oed erer. Opuseula med. Tom: I. P. II. p. 382.) 
„Juniores autem quasdam, anteguam menstrua - 
{ae sint, concipere, non est, quod miremur: 
siquidem non adeo stricte requirilur, ut menstrua 
semel et pluries apparuerint, sed suffieit ad 
concipiendi facultatem, jam adessedis 
positionem ad menstrua, utefum esse 


spongiosum, et nisum illum adesse, qui 


praecedere solet menstrua primum 
erumpentia: id quod exemplis illarum, nimis 


fertilium, quae vix peracto puerperio; denuo 


concipiunt durante lactationis stadio, antequam 


menstrua erumpant, adeoque in perpetua quasi 
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Vorbothen der Catamenien ſtellen ſich gewoͤhnlich ſechs 
bis acht zuweilen auch zehn und mehrere Tage vor 
der Blutung ein, ſteigen und erreichen ihre hoͤchſte 
Staͤrke an dem Tage, wo z. B. in der Nacht die Blu⸗ 
tung eintritt. Zuweilen nehmen fie aber auch 24 — 
48 Stunden vorher ſchon ab. Daher iſt es moͤglich, 
daß ein Weib auch waͤhrend des Blutabganges em 
pfange und ſelbſt kurz vorher H). Es laͤßt ſich jedoch 


graviditate versantes, hanc excretionem impe- 
diunt, illustratur.“ M. ſ. ferner die in der bey⸗ 
gefügten Note citirte, zahlreiche Menge von Fällen, 
wo Mädchen, bevor ſie ihre monathliche Blutung er⸗ 
halten hatten, empfangen haben. i \ 

k) „Nonnullae — fagt Ariſtoteles — etiam dum 
profluunt menses, concipiunt, postea concipere 
nequeunt: quibus vulva statim a purgatione 
comprimitur,“ (hist, animal. Lib. VII. cap. II.), 
welches Jac. Sylvius (a. a. O.) beſtätigt, und 
bey Ambr. Paraeus (a. a. O.) heißt es: 

z quanquam sub ipsum etiam tempus quo fluere 
debent menses, facile mulier coneipit: quia stil- 
lantis per initia menstrualis materiae velut ros, 

nuutriendo semini opportunus est, non autem 
deturbando aut suffocando ete. . Sunt 
quaedam mulieres, quibus statim a mensium 
fluxu occluditur uteri orificium, adeo ut necesse 

_ habeant fluentibus mensibus cum viro congredi> 
si modo concipere velint.“ — J. Heurnius 
ſchreibt in feinen erklärenden Bemerkungen zu Hips 
pocrat's Aphorismen (Leiden 1638. P. 400.) 


a 


der Zeitpunkt nicht beſtimmt angegeben, wann die 

Natur mit jenem Proceſſe zu Stande gekommen ſey. 
Im Allgemeinen aber iſt die Blutung, als das Signal 
der wieder erneuerten Faͤhigkeit zu empfangen, ans 
zuſehen. Das Verhaͤltniß der monathlichen Blutung 
zur Zeugungsfaͤhigkeit überhaupt, fo wie die zufaͤlli⸗ 
gen Umſtaͤnde, von denen die Blutung mit abhaͤngt, 
verbreiten offenbar Licht uͤber die Moͤglichkeit zu 
empfangen bey ungewoͤhnlichen Verhaͤltniſſen und bey 
der groͤßten Ataxie dieſer Blutausleerung und ſelbſt 
bey gaͤnzlichem Mangel derſelben. So wie überhaupt 


„Quibusdam connivet semper uterus, praeter- 
quam in periodo menstrua; hae non nisi ultimo 
die illius periodi concipiunt.“ — Ganz beſtimmt 
ſagt M. Akaki a: „Nihil tam cenfert ad facilem 
eonceptum, quam decursus menstruorum, qus 
scilieet tempore stillatim fundantur.“ — Die ges 
gen Harvei's Behauptung: „daß das Weib auch 
kurz vor dem Eintritte der Catamenien empfangen 
könne,“ von Haller erhobenen Gründe verlieren 
offenbar an Bedeutendheit bey einer weniger mechani⸗ 
ſchen Anſicht von der Zeugung. (Haller in Praelect. 
acad. Boerh. T. V. P. II. p. 239. n.) — Für die Mög⸗ 
lichkeit der Befruchtung während des Fluſſes der 
monathlichen Reinigung ſprechen ferner: Fernelius, 
Schurig, Venette, Hier. Barbatus, J. 
Storch und mehrere andere, und vorzüglich laut 
der höchſt intereſſante, von Mauricecu angeführte 
Fall. M. ſ. Observ. sur la Grossesse et l’Accou- 
chement. d. f. Paris 1695, obs, 676. — 


eine von der angegebenen Anſicht aus angeſtellte Bes 
trachtung der ungewoͤhnlichen und abnormen Verhaͤlt— 
niſſe dieſes Phaͤnomenes (der Menſtrualblutung) leicht 
zu mannigfaltigen Schluͤſſen, zu ungezwungenen Er: 
klaͤrungen fuͤhren, und vielleicht hier und da eine 
nicht ganz fruchtloſe Anwendung gewaͤhren duͤrfte. 
Doch beſchraͤnkt ſich der Verf, hier bloß auf einiges 
aus dem Vorgetragenen zunaͤchſt Hervorgehende hin— 
zudeuten, und wird (da er hier nicht mehr, als eine 
vorläufige Skizze liefern wollte) eine ausfuͤhrlichere 
Bearbeitung dieſes Gegenſtandes feiner Zeit worte: 
gen. — 


9 7. 


Die auf die gewoͤhnliche Art, zur gewoͤhnlichen 
Zeit, in gehoͤriger Menge ſich einſtellende Blutung 
läßt freylich durchgehends auf die Normalitaͤt jenes 
Proceſſes, auf dem die Unterhaltung oder beſſer die 
Erneuerung des Conceptionsvermoͤgen beruhet, ſchlieſ— 
ſen, allein dieſer Schluß iſt keineswegs nothwendig 
immer richtig. Wenn weder Stuhlverhaltung noch 
Durchfall vorhanden iſt, ſo laͤßt dieß noch nicht den 
Schluß zu, daß die Function der Verdauungsorgane 
nothwendig ganz normal ſeye. — Wie wenig wiſſen 
wir, worin jener Proceß beſtehet? Wir ſchließen auf 
ſeine Normalitaͤt aus der Wirkung, wenn naͤmlich 
das Weib wirklich concipirt hat, und auf feinen Vor— 
gang aus gewiſſen Erſcheinungen. Und iſt ein Weib 
trotz der Regelmaͤßigkeit jener Blutausleerung un: 
fruchtbar, fo koͤnnen manche uns ebenfalls unbefann: 
te Urſachen daran ſchuld ſeyn. Daß aber auch eine 
Abnormitaͤt jenes Proceſſes, bey übrigens regelmaͤßi— 
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ger ERBEN hieran ſchuld ſeyn koͤnne, dieß laͤßt 
ſich uͤbrigens ſo wenig laͤugnen, als allenfalls, daß 
die Verdauung abnorm ſeyn koͤnne, ohne gerade vor; 
handene Stuhlverhaltung oder Diarrhoͤe. 

Umgekehrt laͤßt ſich aber ungleich weniger von der 
Unordnung der Blutausleerung auf die Abnormitaͤt je: 
nes Proceſſes ſchließen; oder das Weib iſt bey weitem 
nicht immer unfruchtbar, wenn die Blutausleerung von 
der gewoͤhnlichen Ordnung abweicht. So iſt das Zeu— 
gungsvermoͤgen nicht beeintraͤchtigt, bey der durchge— 
hends zu fruͤhen z. B. alle drey Wochen oder ſpaͤter, als 
gewoͤhnlich, oder in ungleichen Zwiſchenzeiten wieder— 
kehrenden Blutung, oder bey ungewöhnlich ſparſa— 
men oder reichlichen Catamenien. Das arbeitſame 
Bauernweib (beſonders in kalten Climaten), welches 
nur einige Tropfen Blut verliert, empfaͤngt fo gut, 
wie die weichlich erzogene, wohlgenaͤhrte und reichlich 
oder übermäßig menſtruirte Stadtdame. Frauenzim⸗ 
mer, die viele Jahre lang an einem ſtarken weißen 
Fluſſe litten, und ihre Menſtruation übermäfig bat 
ten, empfiengen leicht, wie die Erfahrung lehrt. 
Auch bey der ſchmerzhaften Menſtruation empfangen 
die Weiber ſehr leicht. Hinreichende Beyſpiele hat 
man von der Schwaͤngerung noch nicht und nie men⸗ 
ſtruirter Perſonen, und nicht ſelten ſind diejenige, 
wo Saͤugende ſchwanger wurden, bevor fie ihre Net: 
nigung wieder erhielten. Sowohl bey Unordnung 
der Blutungen, als bey dem gaͤnzlichen Mangel der: 
ſelben kann alſo jener Proceß normal ſeyn, und 
laͤugnen laͤßt es ſich nicht, daß bey der gewoͤhnlichen 
Beſchaffenheit der Blutung der Proceß, wodurch das 
Weib befruchtungsfaͤhig wird, doch abnorm ſeyn 


koͤnne; vielmehr iſt es ſehr wahrſcheinlich, daß hierin 
in vielen von den Faͤllen, wo Weiber, die ihre mon. 
Reinigung gehoͤrig hatten, mit zeugungsfaͤhigen Maͤn— 
nern lebten, und an denen keine Spur krankhafter 
Verhaͤltniſſe oder fehlerhafter Drganifation bey der 
Section anzutreffen war, die der Empfaͤngniß haͤtten 
entgegen ſtehen koͤnnen, — die Urſache des Unvermoͤ— 
gens zu empfangen lag. Auch koͤnnen beyde abnor⸗ 
men Verhaͤltniſſe offenbar in Cauſalverbindung ſte— 
hen, und daher zugleich vorhanden ſeyn, naͤmlich 
Abnormitaͤt jenes Proceſſes und dadurch bedingte Ab; 
weichung der Blutausleerung von ihrer ordnungs⸗ 
maͤßigen Beſchaffenheit. Bey Betrachtung und Be— 
urtheilung der pathologiſchen Verhaͤltniſſe der Men⸗ 
ſtruation und ihrer Folgen darf man ſich alſo nicht 
beſchraͤnken, das conſecutive Phaͤnomen jenes Pro— 
eeſſes ausſchließlich zu beruͤckſichtigen. Reflectirt man 
lediglich auf den Blutabgang aus den weiblichen Ge— 
nitalien, ſo fuͤhrt dieß leicht zu mannigfaltigen Miß— 
verſtaͤndniſſen, zu irrigen Begriffen und falſchen 
Schluͤſſen. Freylich iſt die Blutung ein Zeichen des 
Eintrittes der zeugungsfaͤhigen Periode, des Begin— 
nens der Mannbarkeit, ſo wie ihr Aufhoͤren ein Zei: 
chen der Beendigung dieſer Periode iſt. Allein un— 
recht thut man, wenn man jene Blutung fuͤr das 
einzige Merkmahl haͤlt; daher die Wundergeſchichten 
von unglaublich fruͤher Reife und von ganz außer; 
ordentlicher Andauer der Zeugungsfaͤhigkeit uͤber die 
gewoͤhnliche Zeit hinaus. 


— — —  _ _ ___ 
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Nur diejenige Blutung aus den weiblichen Ges 
ſchlechtstheilen iſt weibliche Reinigung oder Menſtrual— 
blutung zu nennen, welche das Reſultat des Pros 
ceſſes iſt, durch welchen die Natur, das Weib em⸗ 
pfaͤngnißfaͤhig zu machen, beabſichtigt. Dieſer Bro: 
ceß beruhet aber auf einer beſtimmten Wechſelwirkung 
der die Geſchlechtsſphaͤre conſtituirenden Partien un— 
ter einander und zu den übrigen organiſchen Functio— 
nen. Und dieſe Wechſelwirkung ſetzt hinwiederum et: 
nen beſtimmten Grad von Entwicklung des Genital⸗ 
ſyſtems und der uͤbrigen organiſchen Syſteme voraus, 
wodurch das beſtimmte zu jener Wechſelwirkung er: 
forderliche qualitative und quantitative Vitalitaͤtsver⸗ 
haͤltniß bedingt iſt. Die Entwicklung des Genital⸗ 
ſyſtems, wodurch daſſelbe zur Ubernehmung der ihm 
zukommenden Verrichtung tauglich wird, erfolgt aber 
erſt im Gefolge eines gewiſſen Grades von (intenſi⸗ 
ver) Entwicklung des übrigen Organismus. Die Eta⸗ 
blirung jenes Prozeſſes, deſſen Reſultat die Menſtrual⸗ 
blutung iſt, iſt alſo ſchlechthin erſt bey einer gewiſſen 
Ausbildung des uͤbrigen Organismus, bey einer ge— 
wiſſen Reife moͤglich, die in unſerm Clima durchgaͤn⸗ 
gig mit dem 151 bis 16ten Lebensjahre erfolgt. ) 


— 


) Die in den Berichten früherer Reiſebeſchreiber ent⸗ 
haltenen Angaben außerordenklich früher Geſchlechts⸗ 
reife bey den Bewohnern waͤrmerer Himmelsſtriche 
waren, wie ſich ſpäter gezeigt hat, großen Theils 
übertrieben. — Hiermit verhielt es ſich, wie mit meh⸗ 
rern andern und ähnlichen, übertriebenen oder unrich⸗ 
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Der Eintritt der Geſchlechtsreife aber fo wie der 
Dekrepiditaͤt und die mannigfaltigen Stufen von Haupt: 
enwickelungen und Veraͤnderungen erfolgen nach einem 
beſtimmten; unabaͤnderlichen Typus, beruhen auf all: 
gemeinen hoͤhern kosmiſchen Geſetzen, die keinem 
Zufalle unterworfen ſind, von denen die Natur, 
den weſentlichen, den Hauptmomenten nach, nicht abe 
weichen kann. — Bey keinem Thiere bedarf es zur 
Entwicklung verhältnigmäfig fo lange Zeit, als beym 
Menſchen. — Bey der Frage: „warum die Befruch⸗ 
tungsfaͤhigkeit bey dem menſchlichen Weibe gegen das 
15te Jahr eintrete, und gegen das 45 bis 50% Jahr 
hin wieder aufhöͤre: warum das Weib eben 40 Wo— 
chen ſchwanger gehe, u. dgl.“ — werde ich gewoͤhn— 
lich an Das erinnert, was Haller auf die in ſeinen 
Elem. phys. T. VII. p. 172. ſich ſelbſt aufgeworfene 
Frage: „ Cur menstrua magis, quam alia quacunque 
periodo nascatur plethora, et per uterum expurgetur.“ 
antwortet. g 


tigen Nachrichten, die man theils dem Mangel an 
den zum richtigen Beobachten erforderlichen Eigen⸗ 
ſchaften, zu verdanken hat, theils der großen Neigung 
mancher Reiſenden, ganz außerordentliche, Bewun— 
derung und Staunen erregende Dinge zu erzählen. 
So z. B. beruhete bekanntlich die Behauptung reifen: 
der Europäer: daß die Weiber unter manchen, beſon— 
ders unter amerikaniſchen Völkern, keine Reinigung 
hätten, auf einer Täufhung, deren Entſtehung ſich 
leicht aus dem erklärt, was Berkel in Amerik 
voyagien. na Rio de Berbice en Surin. S. 21. 


fagß, u. ſ. w. 


5 


Geht die allgemeine Entwicklung ungewöhnlich 
raſch vor ſich, erfolgt der zur Bedingung jener Ge— 


ſchlechtsverrichtung erforderliche Grad von allgemei— 


ner Ausbildung ungewoͤhnlich fruͤhe (welches außer der 
Lebensart durch eine gewiſſe Erbanlage beſtimmt wird): 
ſo tritt die erſte Reinigung nothwendig ungewoͤhnlich 
frühe ein, iſt aber keineswegs, als zu früh, anzu— 
ſehen. Die Schwaͤchlichkeit und mannigfaltigen krank— 
haften Umſtaͤnde ſind hier die Folgen der allgemein zu 


raſch erfolgenden Entwicklung. 


Zu fruͤhe iſt die Menſtruation nur zu nennen, wenn 
fie vor der erforderlichen Entwicklung des übrigen 
Organismus zu Stande koͤmmt. — Haͤtte alſo ein 
Maͤdchen ſchon mit dem eilften Jahre die zur Etabli, 
rung jener Geſchlechtsverrichtung erforderliche Ent— 
wicklung erlangt, und die Menſtruation ſtellte ſich erſt 
im zwölften Jahre ein: fo wäre fie für dieſes Indi⸗ 
viduum zu ſpaͤt, da fie für ein anderes im fünfzehn: 
ten oder ſechszehnten Jahre zu frühe ſeyn kaun. So 
klar einleuchtend dieß auch iſt, ſo iſt doch da, wo die 
Rede von der zu fruͤhen Menſtruation iſt, wie 
mir ſcheint, nicht immer hinreichende Ruͤckſicht darauf 
genommen worden. Viele haben hierbey ausſchließlich 
nur den vor der gewoͤhnlichen Zeit, naͤmlich vor dem 
vierzehnten oder zwoͤlften Jahre, erfolgenden Eintritt 


der Catamenien im Auge. Die abſolut zu frühe oder 
vielmehr ungewoͤhnlich fruͤh ſich einſtellende Menſtrua⸗ 
tion iſt aber, wenn fie in verhaͤltuißmaͤßiger Menge 


Statt hat, und den normalen Typus haͤlt, fuͤr ſich 
nie Krankheit. Die abnorm zu fruͤhe Menſtruation 
beſteht lediglich in relativ zu fruͤhem Zuſtandekommen 


dieſer Geſchlechtsverrichtung. Andere beruͤckſichtigen 


bey Betrachtung der zu fruͤhen Menſtruation bloß die 
Faͤlle, wo die relativ zu fruͤhe Reinigung zugleich vor 
der gewoͤhnlichen Zeit ſich einſtellt, ſchraͤnken alſo den 
Begriff von zu früher Menſtruation offenbar zu ſehr 
ein. Der Eintritt der Catamenien kann, wie geſagt, 
nach dem vierzehnten Jahre im fuͤnfzehnten, ſechs— 
zehnten und ſiebenzehnten Jahre noch (naͤmlich rela— 
tiv) zu fruͤhe ſeyn. Dieſe Faͤlle ſind aber, aus gleich 
anzufuͤhrenden Gruͤnden, weniger ſelten, als jene: 
naͤmlich als diejenigen, wo die relativ zu fruͤhe Men— 
ſtruation zugleich vor der gewoͤhnlichen Eintrittszeit 
ſich einſtellt, und verdienen ſonach um ſo wet beruͤck⸗ 
ſichtigt zu werden. 

Die Schaͤdlichkeiten, welche den relativ zu fruͤhen 
Eintritt der Menſtruation zu beguͤnſtigen, aber mei— 
ner Ueberzeugung nach fuͤr ſich allein nicht zu veran— 
laſſen, im Stande ſind; find phyſiſche und moraliſche 
Verweichlichung, zu frühe Aufregung des Geſchlechts— 
triebes, Beſchaͤftigung der Einbildungskraft mit wol: 
luͤſtigen Vorſtellungen, obſcoͤne Schauſpiele und Ro— 


mane, der zu vertraute Umgang mit dem andern Ge - 


ſchlechte, fruͤhe Selbſtbefleckung, zu warme Bedeckung 
des Unterleibes, die ſogenannten Feuer- oder Waͤrm— 
toͤpfe, Eingeweidewurmer, beſonders Askariden, Slech: 
tenausſchlaͤge an den Genitalien, zu früher Genuß 
geiſtiger und zu vieler warmen Getraͤnke u. dgl. 


Eine beſondere und zwar mehr ererbte als er: 


worbene Anlage iſt, meiner Ueberzeugung nach, zur 
Entſtehung der relativ zu frühen Menſtruation durchs 
aus erforderlich. Allerdings wird aber die Ausbil: 
dung der Erbanlage durch die fruͤhere Erziehung, 
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durch die Lebensart und durch verſchiedene krankhafte 
Verhaͤltniſſe befoͤrdert. Freylich laͤßt die relativ zu 


fruͤhe Menſtruation, wenn ihr Eintritt zugleich vor 


der gewoͤhnlichen Zeit Statt hat, eine unguͤnſtigere 
Prognoſe zu, als die relativ zu fruͤhe Menſtruation 
bey einem ſchon in den Jahren weiter vorgeruͤckten 
Subjecte: allein der letztere Fall verdient eben, weil 
er ungleich häufiger vorkoͤmmt, doch nicht weniger die 
Ruͤckſicht des Pathologen, als der erſtere. 

Von demſelben Geſichtspunkte aus muß auch die 
Verſpaͤtung der Menſtruation (Tardatio pri- 
mae mensium eruptionis) betrachtet werden. 
Wenn ſchon die rechtzeitige Menſtruation kaum je 
ohne auffallende Stoͤrung des Gleichgewichtes in den 
Aeußerungen der Vitalität zu Stande kommen kann 
(S. 3.), um wieviel größer und nothwendig um mie: 
viel nachtheiliger muß nicht dieſe Stoͤrung ſeyn, wenn 
jene Entwicklung vor der erforderlichen Ausbildung 
der Individualitaͤt zu Stande koͤmmt? — Die relativ 
zu fruͤhe Menſtruation iſt alſo nothwendig krankhaft. 


Alienation der Vitalitaͤtsſtimmung uͤberhaupt, un— 
gleichmaͤßige Erhöhung der Receptivitaͤt und Herab— 


ſtimmung der Reaction, vorzuͤglich Anomalien in der 
ſenſibeln Sphaͤre, Kraͤmpfe, Zuckungen, Veitstanz, 
Starrſucht, epileptiſche Anfaͤlle ſind die Begleiter dieſer 
unzeitigen Regungen, dieſer fehlerhaften Richtung der 
Entwicklung. Die zu frühe Concentrirung der Kraft und 
des Stoffes nach der Geſchlechtsſphaͤre kann nicht an⸗ 
ders, als mit Beeintraͤchtigung der uͤbrigen Oekonomie 
geſchehen. Daher Hemmung der Entwicklung und des 
Wachsthums des ganzen Koͤrpers; die Ausbildung der 
fuͤr die thieriſche Oekonomie wichtigſten Apparate — der 
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Nefpirationg- RR retardirt, 
und die Entwicklung allenfalls Statt habender krankhaf⸗ 
ten Anlagen befoͤrdert. Allgemeine Schwaͤche, krank— 
hafte Empfindlichkeit, mehr oder weniger bleibende 
Verſtimmung in den Aeußerungen der Lebensthaͤtig, 
keit uͤberhaupt; Entkraͤftung, Traͤgheit, blaſſe Geſichts⸗ 
farbe, geſtoͤrte Verdauung, Durchfaͤlle, Colik, Kraͤm⸗ 
pfe, Stiche in der Bruſt, Huſten, Blutſpeyen, Aus⸗ 
zehrung und beſonders Schwaͤche in dem Syſteme, 
welches zu fruͤhe zur Thaͤtigkeit geweckt worden iſt, 
und hierdurch eine üppige, luxurirende, nichts went; 
ger als kraͤftige Entwicklung erhaͤlt, Neigung zu pro— 
fuſer Menſtruation, zu Metrorrhagien, zum weißen 


Fluſſe, zum „ oder ſelbſt Unfruchtbarkeit ſind 


die Folgen. 
6. 10. | 

Zu frühe Menſtruation verdiente dieſemnach 
eigentlich bloß der Fall genannt zu werden: wo der 
Proceß, deſſen Neſultat die monathliche Blutung iſt, 
früher erfolgte, als es der Entwicklung des übrigen 
Organismus entſpricht; wo alſo dieſe Geſchlechtsver— 
richtung wirklich der (intenſiven) Entwicklung des uͤbri⸗ 
gen Organismus vorauseilt. Daß bey einer gewiſſen 
Anlage, unter beſondern beguͤnſtigenden Einfläffen 
($. 9.) (bey einer übrigens nothwendig aber zu einem 
gewiſſen Grade gediehenen, allgemeinen Entwicklung) 
das regere Leben einige kurze Zeit fruͤher angefacht, und 
alſo jene Geſchlechtsverrichtung, gleichſam mit halber 
Einwilligung der Natur, herbeygezwungen werden 
koͤnnte: hiervon iſt die Moͤglichkeit noch nicht ganz zu 
leugnen. Allein daß durch ein Spiel der Natur die 
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Menſtrualblutung in jedem Lebensalter (wie Kinder 


Zaͤhne mit auf die Welt bringen) eintreffen koͤnne, 
dieß iſt dem Obengeſagten zufolge offenbar unmoͤglich. 
Das Uebermaß von Erregbarkeit, welches das 
jugendliche Alter hindurch erzeugt wird, wird auf 
die Entwicklung und Ausbildung der organiſchen Ap⸗ 
parate verwandt, auf deren Function die Erhaltung 
der Individualität beruhet. Nachdenl die bildende 
Kraft in Bezug auf dieſe Apparate wirkſam geweſen 
iſt, erſt wenn dieſe die ihrer Beſtimmung entſpre— 
chende Entwicklung erhalten haben, kann ſich das 
Plus von Vitalitaͤt auf das Syſtem werfen, deſſen 
Beſtimmung die Erhaltung der Species if. Das Ge— 
nitalſyſtem erhaͤlt aber die Faͤhigkeit zu den ihm zu; 


kommenden Verrichtungen durch ſeine eigene, durch 


die Evolution der uͤbrigen Syſteme hinwiederum be— 
dingte Entwicklung und durch die Wechſelwirkung mit 
dieſen. Ein unabhaͤngiges, eigenmaͤchtiges Voraus— 
eilen der Entwicklung des Genitalſyſtemes vor der 
Ausbildung der ubrigen Syſteme iſt alſo durchaus 
nicht moͤglich. Nun iſt, wie geſagt, freylich nicht zu 
leugnen: daß die Entwicklung des Genitalſyſtemes, 
bey einem gewiſſen Grade allgemeiner Evolution — 
naͤmlich in der der Geſchlechtsreife nahen Periode, 
durch die Einwirkung beſonderer, die Thaͤtigkeit des 
beſagten Syſtemes hervorrufenden Einfluͤſſe, nicht eis 
nige kurze Zeit, gleichſam gegen die volle Zuſtimmung 
der Natur, accelerirt werden koͤnne. Allein dem Ge— 
ſagten zufolge iſt es gewiß: daß dieſes in reifern Jah⸗ 
ren, bey einer langſamen, aber darum reichern Ent— 
wicklung, bey einer reichlichern und uͤppigern Repro— 
duction, bey einer auch extenſiv weiter gediehenen 
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Ausbildung eher möglich ſeye, als bey jener vorei— 
ligen, ungewöhnlich frühen und darum weniger uͤp⸗ 
pigen und kargern allgemeinen Entwicklung, die der 
Erfahrung zufolge nur bey ſchwaͤchlichen, zaͤrtlichen 
Subjecten Statt hat. Es iſt alſo viel eher möglich, 
daß bey einem Maͤdchen, welches feine Reife im ſech— 
zehnten Jahre erhaͤlt, das Geſchlechtsſyſtem ſchon im 
fünfzehnten Jahre durch jene Einfluͤſſe — zu feiner 
Function erwache, als bey einem Individuum, bey 
dem die allgemeine Entwicklung ungewoͤhnlich raſch — 
naͤmlich im eilften oder zehnten Jahre ſchon erfolgt: 
Denn bey dieſer weniger kraͤftigen, ſchmaͤchtigern Ent: 
wicklung wird der karge Ueberſchuß an Kraft und 
Stoff um ſo gieriger von den uͤbrigen organiſchen Ap⸗ 
paraten abſorbirt; ein geringeres Maß von disponi⸗ 
bler Erregbarkeit iſt hier vorraͤthig, welches nach dem 
Genitalſyſteme hin determinirt werden kann. Nun 
erhaͤlt aber der weibliche Koͤrper vor dem zehnten 
Jahre durchaus nie jene allgemeine Entwicklung, wo— 
durch aber einzig die Hinbewegung eines Ueberſchuſſes 
von Vitalität nach der Geſchlechtsſphaͤre möglich iſt. 
Das Aeußerſte alſo, was ſich für die moͤglichſten Praͤ⸗ 
cocität der Menſtruation annehmen ließe, waͤre die 
ſemnach das neunte Jahr. Eine vor dem neunten 
Jahre erfolgende Blutung aus den Genitalien waͤre 
alſo nie, als das Product einer Geſchlechtsverrich⸗ 
tung, beym Weibe anzunehmen, naͤmlich als das Re— 
ſultat des Proceſſes, wodurch die Natur die Zeu— 
gungsfaͤhigkeit beabſichtigt. Und ich kann mich durch 
die noch ſo zahlreich angefuͤhrten Faͤlle, welche die 
Moͤglichkeit der Menſtruation vom Tage der Geburt 
an zu allen Zeiten beweiſen ſollen, nicht uͤberreden 
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laſſen, von einem Schluſſe abzugehen, der fo plan 
und ſo nothwendig aus der Natur der Sache ber: 
vorgeht. — 


Ar : 8; 


Aus dem Geſagten fließt mit gleicher Nothwenz 
digkeit: daß die Geſchlechtsverrichtung, die man die 
Reinigung neunt, über die Epoche der ſchwindenden 
Generationskraft hinaus durchaus nicht fortdauern 
koͤnne. Nur durch jenes intenfio regere Vitalitaͤts⸗ 
verhaͤltnis im übrigen Organismus (welches aber mit 
dem Eintritte des hoͤhern Alters (Senium) verſchwin— 
det) wird der hoͤhere Grad von Lebenstemperatur in 
den das Genitalſyſtem conſtituirenden Partien unters 
halten, auf deren Reaction unter einander und mit 
den übrigen Lebensfunctionen die Fähigkeit zu der ers 
wähnten Geſchlechtsverrichtung beruhet. So wenig 
alſo dieſe Action eigenmaͤchtig, unabhängig von dem 
Typus der uͤbrigen Functionen beginnen kann, eben 
fo wenig kann ſie ſelbſtſtaͤndig und eigenmaͤchtig fort 
dauern. Der Zeitpunkt, wo das Conceptionsvermoͤ⸗ 
gen aufhört, fällt aber in gemaͤßigtern Climaten durch: 
gehends in das ſechs bis acht und vierzigſte Lebens 
jahr; fruͤher erfolgt er unter waͤrmern Himmelsſtri⸗ 
chen. Obgleich nun die Natur, nach Verhaͤltniß der 
Erbanlage, des frühern oder ſpaͤtern Eintrittes der 
Pubertät, der Lebensart, Gewohnheiten, oder Eins 
wirkung gewoͤhnlicher oder ungewöhnlicher Einfluͤſſe 
u. ſ. f. ſich nicht immer ſklaviſch an jenen Zeitpunkt 
bindet, und von der gewoͤhnlichen Ordnung zuweilen 
abweicht, die Periode der Fertilitaͤt einige Jahre fruͤ⸗ 
her oder ſpaͤter ſchließt: So zwingt denn doch eine 
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0 
vorurtheilloſe Betrachtung dieſes Naturvorganges und 
die Erwägung feiner Bedingungen, wie auch die Ver⸗ 
gleichung deſſelben mit ähnlichen Phaͤnomenen in der 
übrigen Natur, und ein Blick auf die allgemeine Er: 
fahrung zu dem Schluſſe: daß Blutungen aus der 
weiblichen Scham in den ſechziger, ſiebenziger und 
hoͤhern Lebensjahren, obgleich fie mit den Catamenien 
ähnliche Perioden beobachten, durchaus nie fuͤr wirk⸗ 
liche Menſtruation (naͤmlich fuͤr das Reſultat jenen G6 
ſchlechtsverrichtung) gelten koͤnnen. m) 


n) Der erſahrne Maur iceau 1) ſagt ganz richtig: 
„Les exerétions sanglantes de la matrice ne doi- 
vent pas étre qualiſièes du nom de menstrues 
apres l’äge de einquante- huit ou soixante ans; 
car ces sortes d'exerétions sont pour lors symp- 
tomatiques, et tres-souvent signes avant - cou- 
reurs d’ulceres carcinomateux et de la mort qui 
les suit.“ Ihm pflichtet Levret 2) hierin vollkom- 
bey, in dem Zuſatze: „Cet article est vrai en tout 
point, et fait beaucoup d’honneur à la sagacite de 
son auteur“, wie auch Maninghamz)z und ich glau⸗ 
be, daß ihm jeder vorurtheilloſe Beobachter wird bey— 
ſtimmen müſſen, dem es um richtige Erfahrung zu 
thun iſt, und es an der hierzu erforderlichen Eigen— 
ſchaft und Gelegenheit nicht gebricht. — Der vorur— 


1 


I) Aphorism. Sect. III. p. 30. 

2) Lart des accouchemens, p. 391. 

3) Artis obstetric. Compend. ed. Boehmer, Halae 
1746, de Conceptione, p.49, 


= 901 = 


Nach allen Erfahrungen find Gebaͤrmutterblut⸗ 
fluͤſſe mit dem Typus der Catamenien eine haͤufige Er: 
ſcheinung zur Zeit des Aufhoͤrens der Men: 
ſtruation und im Gefolge dieſer Epoche. Wenn 
ſchon die nach dieſem Zeitpunkte ſich einſtellenden Blu⸗ 
tungen aus den weiblichen Geſchlechtstheilen ruͤckſicht— 
lich ihrer Menge und der Zeit ihrer Wiederkehr Aehn⸗ 
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theilloſe, treue Beobachter, der gelehrte und erfahrne 
Aſtyuc 4) iſt geneigt, dieß noch mehr einzuſchrän⸗ 
Fenz „Tandem parum fidendum est fluxui cata- 
5 e qui post 50 annum persistit; vidi enim 
mulieres trans hane aetatem mensibus pollere 
jactantes quasi juvenes essent, at re sedulo per- 
tractata reperi has putatas eruptiones verum mor- 
bum constituere ab ulcere aut uteri infaretu, 
varicibus dependentem, imo pleraeque mulie- 
rum quae sibi diu mensibus gaudere suadent 
plerumque in cancrum, ant uleus desinunt. 
Dantur etiam puberes, quae nono aut deci- 
imo aetatis anno catamenfis pollere periodice re= 
vertentibus afirmant, at id erebre consequens 
est vitii uteri alicujus aut vaginae etc, eee 
Sane verumest quantum vis natura vä- 
riare videatur in speciali earum cir- 
cumstantiarum serutinio, verumtamen 
est, ipsam cönstäntem 886 in letzibus 
sanciendis, 'essemtialibus oeconomia e 
a ni malis.“ 


4) Traet. d. morb. mul, L. I. Cap. XI. 5. 5. p. 148. 
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lichkeit mit den Catamenien zeigen: fo berechtigt dieß 
noch keineswegs, fie für wirkliche Menſtruation art: 
zuſehen, und ihre Eutſtehung iſt ohne dieſe Annahme 
leicht zu erklaͤren. — Die zur Zeit des Aufhoͤrens der Ca⸗ 
tamenien und nach dieſer Epoche ſich einſtellenden Blu— 
tungen (Metrorrhagiae vetularum) ereignen ſich am bau; 
figſten bey wohlgenaͤhrten, fäftereichen Perſonen, die 
eine weichliche, ſitzende Lebensart fuͤhren, die vor— 
mahls ihre Reinigung uͤbermaͤßig häufig hatten, die 
von Müttern, welche an demſeiben Uebel litten, her; 
ſtammen, deren Uterinſyſtem wegen haͤufiger, beſchwer— 
lichen Geburten oder vieler Mißfaͤlle, oder durch au: 
dere Urſachen, wie weißen Fluß, Selbſtbefteckung u. 
dgl. geſchwaͤcht iſt, die oͤfter an ſtießenden Haͤmorrhoi— 
den litten, und den geiſtigen Getraͤnken ergeben wa: 
ren 2). Solchen Subjecten war die monatliche Rei⸗ 
nigung offenbar, ſchon als bloße Verminderung 
der Blutmaſſe, ein Beduͤrfniß, und in der Macht 
der Gewohnheit liegt der Grund, der in derſelben 
Zeit wiederkehrenden Blutung, wenn jene Geſchlechts⸗ 
verrichtung ſchon gaͤnzlich aufgehoͤrt hat. Dieſe Blut— 
verminderung koͤnnte aber auch durch kuͤnſtliche Blut 
entziehungen, durch Naſenbluten, durch den Haͤmor— 
rhoidalfluß erſetzt werden, und verdient ſonach fo we: 
nig fuͤr wirkliche Menſtruation zu gelten, als der re— 
gelmaͤßige Haͤmorrhoidalfluß bey Weibern und bey Maͤn— 
nern. Auch ſind bey Weibern nach dem 48 — 50. 
Jahre die mehr oder weniger regelmaͤßigen Haͤmor— 
rhoidalblutungen häufiger, als die periodiſchen Blu— 


n) Frank epit, de cur, h. m. E. V. P. 2. $. 648. 
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tungen aus den Genitalien. o) Daß aber die Natur 
bey dieſen die Blutung oft an dem erwaͤhnten Orte eta— 
blirt, dieß mag in dem einmahl zur Gewohnheit ge— 
wordenen Zuge nach dieſen Theilen, in beſondern, 
dieß beguͤnſtigenden oͤrtlichen Dispositionen, wie Aber; 
mäßige, ererbte oder erworbene Weite der Uteringe— 
faͤße, Varikoſitaͤten an der Vaginalportion und in der 
Scheide, Geſchwuͤre an dieſen Partien, Skirrhofttaͤ— 
ten p) u. dgl., in erſchwerter Circulation der Haͤmor⸗ 
rhoidalgefaͤße e u. ſ. f. liegen. 


Fuͤr die Macht der Gewohnheit in Wet a 
mehr oder weniger regelmäßig wiederkehrender Blut⸗ 
fluͤſſe ſprechen laut die mannichfaltigen periodiſchen 
Haͤmorrhagien ), beſonders die fo Häufig mit der 
groͤßten Regelmaͤßigkeit alle vier Wochen wiederkeh— 
renden Haͤmorrhoidalfluͤſſe in beyden Geſchlech⸗ 


— 


0) Ettmülle ri colleg. pract. P. I. sect. IX. cap. III. 
art. IV. 


p) Reil über die Erkenntniß und Cur der Fieber. 
Halle 1800. Bd. 3. Cap. 8. — Aſtruc a. a. O. 


J) Le Roux Journal de Médecine, Chirurg. et 
Pharmac. Tom. XXII. l'année 1765. p. 49. — 
Medikus Geſchichte periodiſcher Krankheiten, ©.85. 
90. 97. 115. 125. 151. 165. 167. 181. 185. — 
Arnold Bootii observ. med. de affe etibus omis- 
sis. Helms. 1664. — Kerekringii spieileg: ana- 
tom, observ. XXV. v. opera omnia p. 61, 


5 


tern 1), am lauteſten aber die gar nicht ſeltenen, ganz 


— — 


*. 9 Hiervon führt C. J. Meyer in ſeinem Handbuche 5 
zur Erkenntniß und Heilung der Blut⸗ 
füffe. Wien 1803. S. 263. 261. 267 — 270. eine 
beträchtliche N Menge der intereſſanteſten Falle an, wos 
hin ich zu verweiſen hier um ſo eher mich beſchränke, 
da dieſe mit dem rühmlichſten Eifer verfaßte Schrift 
wahrſcheinlich ſelten in den Bücherſammlungen der 

Aerzte fehlen wird. — „Zuweilen find die Hämor— 
rhoiden eben fo typiſch, als die N im weib 
lichen Geſchlechte „ſagt Reil a. a. O. §. 73. S. 165. 
daſſelbe behauptet Meyer a. a. 128 S. 268. — 
Shurigii Parthenologia Sect. Il. cap. IV. de Men- 
struatiore in Maribusset Brutis. — Troka de 


Krzowitz. Histor. haemorrh, omnis aevi. 
tin. Vindebonae 1794. Vol. I. p. 201. 
Wichtige Erfahrungen ſprechen dafür, daß außer den 
Hämorrhoidalblutungen, auch andere Blutflüſſe nicht 
nur bey Weibern, ſondern auch bey Männern Neigung 
zum monatlichen Typus zeigen, beſonders bey em— 
pfindlichen, ſchwächlichen, verweichlichten Männern, 
die ſchen von Natur eine weibliche, ſchlaffe Körper: 
beſchaffenheit haben, bey jenen Halb- oder Weib— 
Männern, die beſonders in den höhern Ständen we— 
niger ſelten angetreffen werden. Hierüber verweiſe 
ich auf die beyden wichtigen Capitel bey Teſta *): 


cone 


5 1 Wen de vitalibus periodis aegrotantium et 
sasorum, seu elemenla Dynamices animalis. Lond. 
1787. J. D. Bemerkungen über die periediſchen Ver: 
änderungen und Erſcheinungen im Krank. u. geſ. Zu⸗ 
ſtande d. menſchl. Korpers. Leipzig. 1790. 
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regelmaͤßig alle vier Wochen erfolgenden Blutungen 
aus den Genitalien in der erſten und zuweilen auch in 
der zweyten Haͤlfte der Schwangerſchaft, die aber mit 
jener Geſchlechtsverrichtung (der Menſtr.) außer dem 
Typus und der Menge des abgehenden Blutes nichts 
gemein haben, und durch die dem Subjecte nach ſei— 


von den monathlichen Gewohnheiten der 
Weiber und der Männer. „Wenn alſo — 
ſchreibt Teſta — ein ſolcher allmonathlicher Umlauf 
der Lebensbewegungen wirklich Statt findet, mit deſ— 
ſen Anfange oder Ende ſo oft die Perioden der Krank— 
heiten verflochten ſind, ſo fragt es ſich, ob diejeni— 
gen Tage, welche mit jener größern Periode in einem 
gewiſſen Verhältniſſe, in einer gewiſſen Verbindung 
ſtehen, ebenfalls in einem höhern Grade entſcheidend 
ſind, als die übrigen? Iſt dieß aber wirklich der Fall, 
ſo iſt es wahrſcheinlich eben ſo gut bey dem männli— 
chen, als bey dem weiblichen Geſchlechte: denn ich 
glaube, daß bey beyden Geſchlechtern die Lebenskraft 
nach einerley Geſetzen wirkt, und bey jenem eben fo 
wohl, als bey dieſem, alle Monathe gewiſſe Verän⸗ 
derungen vorgehen, nur daß ſie bey den Weibern 
mehr ſichtbar, und bey den Männern weniger in die 
Augen fallend ſind, wenn ſie nicht etwa auch alle Mo⸗ 
nathe einen regelmäßigen Blutfluß haben, oder ſich 
ſonſt eine beſtimmte en ig in ihrem Körper 
äußert.“ 

F. ſ. m. l Cappad. lib. 2. de diut. 
affect. — Sanctorius. Sect. I. . 65. 66.— 
Stalpart, Van der Wiel Cent. I. obs. 80. — 


„„ 


ner individuellen Beſchaffenheit zum Bedärfnife se 
wordene, fortdauernde Neigung zu Blutverminderun⸗ 
gen bedingt ſind. Dieſe periodiſchen Blutungen ſind 
aber ohne Vergleich häufiger, als diejenigen, welche, 
nach der gefetzmaͤßigen Zeit des Aufhoͤrens der Men⸗ 
ſtruation, mit dem Typus der Catamenien ſich einſtel⸗ 


len Zuweilen erfolgen in der Schwangerſchaft, Statt 


dieſer Blutungen, regelmaͤßige monathliche Haͤmor⸗ 
rhoidalfluͤſſe s). Ueberhaupt aber halten die außer der 
Menſtruationszeit eintretenden und von dieſer Sexual- 
verrichtung unabhängigen Metrorrhagien, wenn ihre 
Intervallen beſtimmt find, gewoͤhnlich den monathli⸗ 
chen Typus. 


SE 
Was die fo oft ohne Auswahl und Kritik wieder: 
erzählten Beobachtungen betrifft, die die Moͤglichkeit 
der Menſtruation von den erſten Tagen nach der Geburt 
bis zum hoͤchſten Lebensalter beweiſen ſolleu: fo er⸗ 
regt ſchon eine vorurtheilloſe Betrachtung dieſer Ge: 
ſchlechtsfunction und eine ernſte Erwaͤgung ihrer be⸗ 


Mead de imperio solis et Junae etc. — Boer B. 
praelect. acad.inp.i.1r.m. ed. Hal. Tom. V. P. II. 
p. 92. — de Ha en. inst. path. morb. org. 707. 

) Ettmüller a. a. O. 

Mir iſt einige Mahl der Fall vorgekommen: 
daß Frauen, die vorher ſchon mehrmahls am Blut⸗ 
ſpeyen litten, die erſte Hälfte der Schwangerſchaft 
hindurch regelmäßig alle vier Wochen (zur Zeit, wo 
ſie ſonſt ihre Reinigung hatten) Blut ſpien. 
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dingenden Momente den groͤßten Verdacht gegen die 

Guͤltigkeit jener Beobachtungen, noch mehr aber gegen 
die Richtigkeit der daraus gezogenen Folgerungen. 

Doch abgeſehen hiervon, ſo geht aus keiner jener 

Beobachtungen hervor, daß z. B. die in dem kindlichen 

Alter erfolgten Blutungen aus den weiblichen Gent; 

talien das Reſultat der Geſchlechtsverrichtung gewe⸗ 

ſen ſeyen, die man die Menſtruation nennt, ſondern 

lediglich, daß Maͤdchen von 1, 2, 3 oder 4 Jahren 

Blut aus den Genitalien ein Mahl oder mehrere Mahle 
in dem den Catamenien mehr oder weniger aͤhnlichen 

Typus verloren haben: Wohl zu merken, wenn 

jene Beobachtungen richtig ſind. Wie viel Recht man 

aber habe, an der Richtigkeit dieſer Beobachtungen 

zu zweifeln, dieß iſt in die Augen fallend. Wie ſchwie⸗ 

rig es überhaupt ſeye, in einer Sache, wie die, wo⸗ 

von die Rede iſt, genaue Beobachtungen zu erhalten, 

dieß bedarf kaum einer Erwähnung. Durchgehends 
muß man ſich mit den Relationen derjenigen begnuͤ⸗ 

gen, denen die Pflege der Kinder anvertraut if. Nun 
iſt aber bekannt, wie groß, bey den Ammen, Kin⸗ 
derwaͤrterinnen und überhaupt bey wenig gebildeten 
Frauenzimmern, die Leichtglaͤubigkeit, die Neigung 
zum Wunderglauben iſt; wie geneigt fie find, That 
ſachen zu vergrößern, mit erdachten Zuſaͤtzen auszu⸗ 
ſchmuͤcken, um die Sache ja recht auffallend und wun⸗ 
derbar zu machen. Lobenswerth iſt Kerckring's 
Aeußerung am Schluffe des von ihm erzählten (gleich, 
hier unten anzufuͤhrenden) Falles: „Tibi, Lector, cum 
rerum talium vix aliter, quam relatione aliorum scien- 
tia haberi possit, hie non aliud possum quam mihi 
relatum esse, referre. ete.“ 


Die meiften der in den Schriften der Aerzte auf⸗ 
gezeichneten Faͤlle ſind Nachrichten aus der zweyten, 
dritten oder vierten Hand, und da kann man ſich dann 
kaum erwehren, au Gellert's Mißgeburt zu den⸗ 
ken. Oder gewinnt die Beobachtung an Glaubwuͤr⸗ 
digkeit dadurch, wenn ſie mit den Worten beginnt: 
K ipse novi paellam, quae ete.“? Und was beweist ein 
dem Arzte vorgezeigter mit Blut gefaͤrbter Lappen 
Leinwand? Wie wenig Aufſchluß gewaͤhren die aufge⸗ 
zeichneten Fälle: ob das Blut aus der Gebärmutter, 
dem Mutterhalſe, der Scheide, der aͤußern Scham, 
der Harnroͤhre oder aus dem After gekommen ſeye: 
ob nicht krankhafte Urſachen zum Grunde gelegen ha: 
ben u. dgl. t), welches zu unterſcheiden und zu beſtim⸗ 
men aber genaue Beobachtung und ſorgfältige Unter⸗ 
ſuchungen durchaus erforderlich ſind? Wie leicht iſt 
hier nicht Taͤuſchung moͤglich, beſonders bey nicht 
ärztlichen Perſonen, die noch dazu, wenn ſie eben 
nicht zu den gebildetern gehören, fo geneigt zum 
Wunderglauben ſind? „Lachen mußte ich einſtens, 
fagt der erfahrne Verf. des Stolpertus 2), als 
mir eine wohlweiſe Hebamme am Tage der Geburt 
eines Kindes, beym erſten Loswickeln der Kinderfeſ— 
ſeln, die mit Blut gefaͤrbten Windeln und Geburts⸗ 
theile zeigte, und auf der Meinung beharrte: das 


t) Aſtruc. a. a. O. ſ. die in der Note zum vorigen pa 
ragraphen angeführte Stelle. 

u) Stolpertus, ein junger Geburtshelfer am Kreiß— 
bette, von einem patriotiſchen Pfälzer. Mannheim 
1807. Thl. 5. Abſch. 1. Cap. 1. 


Kind habe ſchon wirklich feine Ordinaire.“ In die⸗ 
ſem Falle folgte die Nachgeburt mit einem haͤufigen 
Blutfluſſe gleich nach der etwas zoͤgernden Geburt des 
Kindes, wodurch etwas Blut in die Schamtheile des 
Kindes eingedrungen war, und nachher beym Draͤn— 
gen auf die Stuhlausleerung abgefloſſen iſt. Diefer 
und Ähnliche Falle moͤgen ſich eben nicht gar ſelten gu: 
getragen haben, nur, ſtatt unterſucht und belacht, 
von Leichtglaͤubigen und Liebhabern des Wunderba⸗ 
ren für wirkliche Catamenien gehalten worden ſeyn. 
Bey manchen der aufgezeichneten Wundergeſchich⸗ 
ten von Menſtruation bey Kindern zeigt ſich ſchon auf 
den erſten Blick in die Augen ſpringend, wie geſchaͤf⸗ 
tig die zum Schaffen ſtets geneigte Phantaſte und die 
Tendenz (oft eine wahre Manie) etwas Außerordent⸗ 
liches vorzubringen, geweſen ſeyen ſte auszumahlen 
und ihre Glaubwuͤrdigkeit zu erhöhen; fo z. B. ſollen 
ſolche Kinder ſich ungewöhnlich fruͤhe durch beſondere 
Geiſtes- und Gemuͤthsanlagen ausgezeichnet, andere 
ein außerordentlich verſtaͤndiges Ausſehen gehabt, 
andere aber wirkliche Schamhaftigkeit und eine ge⸗ 
wiſſe Delicateſſe in einem Alter gezeigt haben, dem 
dieß ſonſt fremd iſt; wobey man ſich zuweilen faſt ver: 
wundern moͤchte: daß ſich nicht wirkliche Aeußerungen 
von Heyrathsluſt ſchon in den Windeln gezeigt haben 
ſollen, oder das man unter den Metrorrhagien 
nicht auch eine Haemorrhagia uteri Gravidarum inter- 
na ex menstruatione foetus in utero contenti mit auf: 
gezeichnet findet: denn fo gut ein Kind ſeine Reini⸗ 
gung gleich nach der Geburt erhalten konnte, eben ſo 
leicht war ja dieß auch ſchon im Mutterleibe moͤglich. 
Nur aus der Neigung zum Wunderglauben iſt es er⸗ 
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klärbar: wie in den Schriften der Aerzte Faͤlle, als 
Beyſpiele unverhaͤltnißmaͤßig fruͤher Catamenien, auf⸗ 
geführt werden konnten, wo doch krankhafte Verhaͤlt⸗ 
niſſe offenbar am Tage lagen, oder wo die Kinder 
waͤhrend oder bald nach den Blutungen ſtarben; wie 
man in ſolchen Faͤllen ſich zwange, viel eher das In; 
wahrſcheinlichere — eine wunderbar fruͤhe Geſchlechts⸗ 
reife fuͤr die Urſache anzunehmen, als etwas viel 
Wahrſcheinlicheres, was viel näher lage. Daher um: 
terließ man auch die genauern Unterſuchungen; daher 
die oberflaͤchlichen und unzulaͤnglichen Darſtellungen. 
Auch haben wir keine einzige Section von ſolchen zur 
Unzeit menſtruirt geweſenen Maͤdchen aufzuweiſen. 

In den Schriften, die von der Menſtruation und 
von den Abnormitaͤten dieſer Function handeln, wer— 
den häufig die von den Vorgaͤngern citirten Faͤlle in 
Reihe und Glied, aber ohne Auswahl und Critik wie: 
der aufgefuͤhrt, und die hier und da mit citirten, 
durchaus nichts ſagenden Beyſpiele dürften faſt glaus 
ben machen, daß die Citatoren bey Sammlung der 
Citaten die angefuͤhrten Geſchichten nicht einmahl 
nachgeleſen, ſondern ſich mit den Regiſtern begnuͤgt 
haben. So z. B. werden hier und da, und ſelbſt in 
den neueſten Zeiten, unter der Rubrike von menstrua 
infantum, s. praecoeia Falle angeführt, die uͤbrigens 
mit den Catamenien gar nichts gemein hatten, und 
auch von den Referenden ſelbſt nicht für. Menſtrua— 
tion, ſondern ausdruͤcklich für krankhafte Zufaͤlle aus— 
gegeben wurden. Durch ein ſolches blinde wieder— 
hohlte Aufzaͤhlen der Beyſpiele (wovon aber einige 
ſchon vor mehr dann hundert Jahren, als unzulaͤnglich 
und nicht dahin gehoͤrend, von andern uͤbergangen 
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oder verworfen worden find), wurde ein Ballaſt 65th 
Citaten, die alle unter den Belegen für die Möglich: 
keit der Menſtruation im kindlichen Alter aufgefuͤhrt 
werden, bis zu den neueſten Zeiten mit fortge⸗ 
ſchleppt. 

Eine Critik ſaͤmmtlicher, als Beyſpiele aufgefuͤhr⸗ 
ten Faͤlle wäre hier uͤberfluͤßig, indem fie jedem, der 
fie ohne vorgefaßte Meinung anfieht, von ſelbſt auf 
fällt, und wäre gegen das Vornehmen des Verf.; 
er beſchraͤnkt ſich, hier bloß einen Blick auf einige 
von denjenigen Faͤllen zu werfen, die eben am haͤu⸗ 
figſten citirt gefunden werden. 

So z. B. erwaͤhnt Rucker eines Kindes, das 
bereits den dritten, fuͤnften und neunten Tag nach 
der Geburt Spuren von Menſtruation habe ſehen 
laſſen, aber auch an Gichtern verſtorben ſeye. — Einer. 
der am allerhaͤufigſten angefuͤhrten Faͤlle iſt der von 
Kerckring K), dem folgender Prolog vorausgeht: 
„Tulpius, quod ipsimet ferè fidem superare videtur, 
a quarto ad octayum aetatis annum fluxisse menstrua 
observat, Ego autem a primo nativitatis die ea fluxisse 
non oculatus quidem, sed ex fide dignissima narratio- 
ne auritus testis affirmo, quod, ut contigerit, audi, 
Hierauf erzählt er, daß eine Frau, die die ganze 
Zeit ihrer Schwangerſchaft hindurch ihre Menſtrua⸗ 
tion regelmaͤßig gehabt habe, ein Kind geboren, wel— 
ches vom Tage ſeiner Geburt an, die Reinigung 15 
Tage lang gehabt habe, dieſe ſeye nach einem Monathe 


— . 


=) Opera omnia anat, Lugdun, 1729, Observ. 87, 
Pag. 168. 2 7 
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wiedergekehrt, und hierauf in derſelben Zwiſchenzeit 
noch ein Mahl, wo es aber epileptiſch geſtorben ſeye. 
Nun heißt es: Haee fidem meam superarent, nisi ab 
. oculatis testibus, quae hanc nutriverunt puellam, 
accepissem: parentes enim rem, qua poterant, cela- 
tam esse cupiebant. Die Glaubwuͤrdigkeit dieſer 
Wundergeſchichte eines menſtruirten neugebornen 
Kindes, die aber durch die Menſtruation der 
Mutter während der Schwangerſchaft wahrſchein⸗ 
lich nur noch zuverlaͤßiger und erklaͤrbarer erſcheinen 
ſollte (die aber Kerckring, wie er ſagt, ſelbſt nicht 
glauben wuͤrde, wenn er fie nicht von Augenzeugen 


wußte) beruhet alſo lediglich auf der Relation einer 


Amme oder Kinderwaͤrterinn, die fie troz ihrer übri: 
gen Gewiſſenhaftigkeit (denn ſonſt wuͤrde Kerckring 
die Erzählung nicht „ide dignissima” nennen), gegen 
den ausdruͤcklichen Willen ihrer Herrſchaft („parentes 
enim rem, qua poterant,celatam esse eupiebant” )ausge⸗ 
plaudert, dadurch aber bewieſen hat, daß ſie die Eigen⸗ 
ſchaft der Redſeligkeitmit ihren Colleginnentheilte. Ge⸗ 
ſetzt aber, es habe mit dem Factum feine Richtigkeit, fo 
beweiſt dieß dem Geſagten zufolge doch gar nichts für 
die Möglichkeit der Etablirung jener Gefchlechtsver: 
richtung, (der Menſtruation) am erſten Tage nach der 
Geburt. Das Blut kann ſich in dem gegenwärtigen. 
Falle aus der Harnroͤhre, aus der aͤußern Scham, 
der Scheide und dem After ergoſſen haben, am aller- 
unwahrſcheinlichſten aber aus der Gebaͤrmutter. 
Hercules Saxonia begnuͤgt ſich, einen Fall, 
der von Thom. Bartholin, Tulpius, Georg 
Frankus, Herm. Cummenus, Kerckring, 
Stalpart van der Wiel, Lanzonus und meh— 


* 
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kern andern, als Beyſpiel zu fruͤher Menſtruation, 


aufgefuͤhrt wird, — mit folgenden wenigen Worten 
zu erzaͤhlen: „Novi ego puellam, cui menses quinto 
aetatis anno 9 ‚ et ordinatim singulis men- 
sibüs: prodibant, modice tamen %. Offenbar eignet 
ſich dieſer Fall eben ſo wenig, als der vorige zu einem 
Belege für die Möglichkeit des Vorgreifens jener Ger 


ſchlechtsverrichtung, und muß noch uͤberdieß, dargar 


keine nähere Umſtaͤnde angegeben ſind, rein auf Treue 
und Glauben angenommen werden. Hierzu moͤchte 
man ſich aber, mancher anderer Aeußerungen und 
Behauptungen des Referenten wegen, eben nicht ſehr 
geneigt fühlen. So z. B. ſagt er einige Blätter wei⸗ 
ter unten 2) ganz im Ernſt: „Er habe ſich von einer 
Hebamme und auch von einer ſehr angeſehenen Dame 
mehrmahls die Geſchichte erzaͤhlen laſſen, daß bey der 
Geburt ein Thier mit einem Schnabel und mit Fluͤgeln 
zum Vorſchein gekommen ſeye, welches ſogleich im 
Zimmer herumgeſtogen, alsbald aber von den anwe— 
ſenden Weibern, die es auffiengen, mit Kiſſen und 
anderm Bettzeuge erſtickt worden ſeye.“ Auf der 


folgenden Seite wird, wie es ſcheint, noch zu meh— 


rerer Beſtaͤtigung des eben Geſagten hinzugefuͤgt; 
„Et sane si experientia demonstrat quotidiana, mu- 
lieres ex forti imaginatione foetum jam factum variis 
notis signare, pyris, cerasis, ficubus, lacte, vino, 
etc. quid quaeso mirum est, si tempore conceptus 


7 Ker cu lis Gab n ia e Opera practica, Patavii 
1639. Pars III. Cap. 23. p. 257. 
2) A. a. O. Cap. 29. C, p. 271. 
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mulier ex forli aliqua imaginatione, aut canis aut vi- 
tuli 'foetum capite hoedino, vel vitulino proferat 
Qaodsi aliquando etiam animo concipiant mulie- 
res, id quod frequenter fieri potest, Daemonem tur- 
pissimum alis et rostro, pedibus bifidis, quid prohi- 
bet quo minus haec mulier infantulum proferat cum cor- 
nubus rostro et alis? potissimum vero si materiae 
dispositio accedat? Accedit autem; quando semen 
et sanguis fuerint impura. So viel gehet hieraus 
hervor, daß Here. Saxonia nicht den Vorwurf der 
Schwerglaͤubigkeit verdiene. Nimmt er aber die Ge⸗ 
burt eines Teufels mit Schnabel und Fluͤgeln, aus 
dem Schooße eines Weibes, auf die Ausſage einer 
Hebamme an, ſo wird es für ihn einer weit gerin: 
gern Beurkundung bedurft haben, die Menſtruation 
eines fuͤnfjaͤhrigen Mädchens zu glauben. Eben fo 
wenig aufmunternd iſt das von Aſtruc (in dem Werk, 
de morbis venereis) über ihn gefaͤllte Urtheil. 

Von gleichem Werthe (in Beziehung auf das, 
was dadurch bewieſen werden fol), wie jene Behaup⸗ 
tung von zu früher Reinigung, iſt der von Here. 
Saxonia an derſelben Stelle erzaͤhlte Fall, einer 
im hundertſten Jahre wieder eingetretenen Menſtrua— 
tion. Eine Nonne litte ſechs Monathe lang an einem 
Jucken, welches durch die im hundertſten Jahre ein— 
getretene Menſtruation gehoben wurde. Nach drey 
Jahren, wo ſie fortwaͤhrend menſtruirt war, ſtarb 
fie. Abgeſehen von der Leichtglaͤubigkeit des Referen⸗ 
ten und von der Schwierigkeit, Beobachtungen über 
Dinge, wie die, wovon hier die Rede iſt, bey Per— 
ſonen aus dem Stande anzuſtellen, wozu die Patien⸗ 
tinn gehoͤrte; abgeſehen von der Oberflaͤchlichkeit der 
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Erzählung, aus der man weder Aufſchluß über den 
Typus, noch über die Quantität und Qualitaͤt, viel 
weniger uͤber die Quelle der Blutung erhaͤlt: ſo geht 
daraus fo wenig etwas für die Wirklichkeit der Men: 
ſtruation hervor, als aus der erſten Erzählung. Dem 
Ausrufe, womit Herk. Saxonia dieſe Geſchichte 
ſchließt: Sed hae sunt monstrosa, Wird man gerne 
beyſtimmen, wenn man dieſe Blutung fuͤr das halten 
ſollte, wofür fie von ihm ausgegeben wird, und man 
dürfte dann kanm abgeneigt ſeyn, fie für weniger 
unnatürlich, als jene Teufelsgeburten, zu halten. 
Dagegen ind Blutungen aus den Geſchlechtstheilen, 
auch in einem ſehr hohen Alter, und ſelbſt mit dem 
Catamenialtypus eben keine monstrosa. 

Der Fall, deſſen Stalpart van der Wiel a) 
erwähnt, iſt eine Nachricht aus der zweyten Hand, 
und betrifft ein Maͤdchen, welches ein Jahr oder doch 
nicht viel aͤlter geweſen und drey Mahl menſtruirt ha⸗ 
ben ſoll. 

Der von Medikus, von v. Haller u. a. citirte 
Fall des Rechlin von einer Menſtruation im drit— 
ten Jahre iſt dieſer: „Ego ex fidelis medici ore ha- 
Beo, puellam, quam habebat unicam trium annorum, 
jam tum mensibus, saltem Fluore Uterino divexatam, 
mox praecocis naturae impetu lente deficientem ipss 
aetatis anno quinto interisse. ” b) 


4) Observ, rarior. Cent. prima, Observ. 77. Lug: 
dun. 1687. 
5 Pechlini Observat, physico - med ea um Libri 
tres. Hamburgi . Lib. I. Obs. 34. 
21 
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Die von van Swieten, von v. Haller, Niko⸗ 
lai u. m. a. allegirten Falle, welche in der Histoire de 
Académie royale des Sciences vom J. 1708 
unter der Ueberſchrift: Diverses observations anatomi- 
ques. N. II. und III. pag. 52. vorkommen, ſind fol⸗ 
gende: II. „M. de Langlade, Chirurgien de Carcas- 
sonne a mande à M. du Verney, quiil avoit vü une 
fille de son pais, nee le 8 février 1704, qui eut ses 
regles, huit jours, ou selon d'autres rapports, trois mois 
apres sa naissance. Elle avoit alors à l’äge dun peu 
plus de quatre ans trois pieds et demi de haut, tout le 
corps bien proportionné à sa hauteur, les mammelles 
et les parties de la generation, comme une fille de 18 
ans, de sorte quelle paroissoit parfaitement nubile. 
M.de Langlade avoit fait avec soin toutes les obser- 
vations necessaires. Les filles des Indes orientales, 
que les voyageurs assurent, qui ont des enfans à 9 
ans, ne sont plus une mervei!le. — III. Le meme M. 
de Langlade disoit aussi, quun médecin Favoit as- 
sure tout recemment, qu'il avoit vü une femme de 
106 ans, qui avoit encore ses régles. Voila une 
merveille dun genre tout oppose.” Aus der 
erſten Erzählung fließt für die Moͤglichkeit des wirkli— 
chen unverhaͤltnißmaͤßig fruhen Zuſtandekommens je— 
ner Geſchlechtsverrichtung rein nichts. Es wird ja 
gar nicht einmahl geſagt, daß die Blutung von jener 
Zeit her regelmaͤßig wiedergekehrt ſeye. Man erfaͤhrt 
bloß, daß ein Maͤdchen von 4 Jahren ungewoͤhnlich 
groß und ſtark ausgebildet geweſen ſeye, und nach 
der verſchiedenen ſchwankenden Angabe der Zeit, 
wann ſich die Regeln eingeſtellt haben ſollen, 
ſcheint es faſt, als ob dieſer Umſtand nur darum da; 


En 


zu gesch worden ſeye, um der Sache mehr Inte— 
tereſſe, mehr Gewicht zu geben, fie noch auffallen— 
der, kurz recht merveilloͤs zu machen. Die zweyte 
ſogenannte Beobachtung, eine bloße Wiedererzaͤhlung 
vom Hoͤrenſagen (aus dem wievielten Munde?), die 
den Charakter von Unzuverlaͤßigkeit in gleichem Maße, 
wie die erſte an ſich trägt, nur noch oberflaͤch licher 
erzaͤhlt iſt, und mit dem Ausrufe: Voila une mer- 
veille d'un genre tout opposé! ſchließt, — ſcheint 
bloß der erſten Erzaͤhlung wegen, hier gelegentlich 
mit angefuͤhrt zu ſeyn, um eine merveille d'un genre 
opposé aufzutiſchen. Nun iſt aber der Sache des 
Wiſſens nicht mit bloßen Merveilles gedient, fon: 
dern ſie fordert ſorgfaͤltig, treu und beſtimmt ange— 
ſtellte Beobachtungen, worunter aber die erzaͤhlten 
Merveilles des H. de Lang lade nicht gehoͤren, und 
ſie werden zu wirklichen Beobachtungen, noch keines— 
wegs durch die beygefuͤgte Behauptung geſtempelt, 
que M. de Langlade avoit fait toutes les observations 
necessaires: 


Den in der a Sammlung 1721 
Auguſt p. 180, enthaltenen von D. Aliſcher erzaͤhl⸗ 
ten Fall, wuͤrde einer der neuern Schriftſteller unter 
den Beyſpielen, die für die zufrähe oder unzei— 
tige Menſtruation ſprechen ſollen, nicht aufgeſtellt 
haben, wenn er ihn ſelbſt nachgeleſen haͤtte. Die 
daſelbſt erwaͤhnte Blutung aus den Genitalien hat 
mit der Menſtruation nichts gemein, und wird von 
dem Referenten ſelbſt gar nicht dafür ausgegeben: 
Daſſelbe gilt von der beobachtung der Louiſe Bour⸗ 
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gois e), die von Cummen, Joh. Schmidt, 
Schenk, Schurig, Buͤcking u. m. a. und ſelbſt 
von einem der um die med. Literatur verdienteſten 
Schriftſteller neueſter Zeit, als Beyſpiel zufruͤh er 
Reinigung, angefuͤhrt wird: Ein Maͤdchen verlor 
einige Tage nach der Geburt etwas weniges Blut aus 
der Scheide, welches gegen 40 Tage anhielte. Ueber 
die Urſache, ſagt dieſe erfahrne Hebamme, koͤnne fie 
nicht mit ſich einig werden, da ihr dergleichen in ih— 
rem Leben niemahls vorgekommen ſeye. Es iſt ihr 
aber nicht eingefallen, dieſe Blutung fuͤr wirkliche 
Reinigung auszugeben, fie glaubte vielmehr, ſie ruͤhre 
von Erhitzung des Gebluͤtes her, zumahl da das ab— 
gegangene Blut zu Ende fauligt war. „Doch, ſagt 
ſie am Ende, man ſage, was man wolle, ſo ſind 
das Dinge, die dem gemeinen Laufe der Natur zu— 
wider ſind,“ und in der neunzehnten Beobachtung 
erklärt fie beſtimmt, daß fie die Reinigung im fünf: 
ten Lebensjahre für unmöglich halte. — Von ders 
ſelben Art und eben fo wenig zu einem Beyſpiele von 
zu fruͤher Menſtruation ſich eignend iſt der Fall von 
G. C. Gahrlieb ech, und eben fo unbedeutend find 
die Falle von Steph. Blankhard e), (von denen 


* 


c) Observations diverses sur la sterilite, perte de 
fruits, fécondité, accouchemens etc, L. II. Pa- 
ris 1642. 


d) Ephem, nat. cur. Dec, VII. et VIII. obs. 140. 


e) Collect. med. phys. Holländiſch Jahrregiſter, Leipzig 
1690, C. I. 85. C. VII. 78. 


der Letztere unter andern auch von v. Haller, Ni— 
kolai und Roͤderer citirt wird). 

In dem von W. van Lil (in den Handelingen 
ven het geneeskundig Genootschap, onder de Zins- 
preuk: servandis civibus. Deel I. 7) angeführten 
Falle, ging einem Maͤdchen von ungefaͤhr vier Jah— 
ren, welches ſehr vollbluͤtig war, Leibſchmerzen, Sie 
ber und keinen Appetit hatte, etwas Blut aus der 
Scheide ab, nachdem man ihm vorher ein Abfuͤh⸗ 
rungsmittel gereicht hatte. Nach 2 Tagen erfolgte 
daſſelbe, aber in geringerer Menge, nach 32 Tagen 
ebenfalls, jedoch in noch geringerer Menge, nach 34 
Tagen abermahl und dann nicht wieder. Eben ſo we— 
nig eignet ſich zu einem Belege fuͤr die wirkliche 
Menſtruation im kindlichen Alter der von Der. Bu⸗ 
cking g) erzählte Fall: daß er nämlich die Ordinaire 
bey einem Mädchen von nur drey Jahren wahrge⸗ 
nommen habe. Bey dieſem Maͤdchen ſoll ſich vom 
dritten Jahre an, drey Jahre nach einander jedes 
Mahl im Maͤrz ein Blutabgang aus den Geſchlechts— 
theilen eingeſtellt habe. „Vier Wochen vorher pflegte 
es über den ganzen Leib quittengelb zu werden; und 
da es dieſe Krankheit nur Einmahl im ganzen 
Jahre bekam: ſo war es in der Zwiſchenzeit ſiech 
und von cachektiſchem Auſehen Das Kind war 
phlegmatiſch-melancholiſchen Temperamentes, und 


— 


7 S. Samml. auserleſ. Abhandl. f. p. A. Bd. 7. St. 3. 
S. 443. 

g) Baldinger's neues Magazin f. Aerzte. Bd. 6. St. I. 
S. 57. 
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hat nachher nicht nur feinen guten, der Natur gemä; 
ßen Wachsthum erreicht: ſondern auch im dreyzehnten 
Jahre ſeines Alters die menses ordentlich und nach⸗ 
her immer, weder mit Beſchwerde noch unordentlich, 
bekommen, genießt auch einer vollkommnen Gefund: 
heit.“ In dem von Hagedorn ) mitgetheilten 
und von v. Haller, Nikolai u. m. a. citirten Falle 
ſtellte ſich die Reinigung bey einem Maͤdchen von Aibveg! 
Jahren, jedoch nur ein Mahl ein. 5 

In dem von D. Joh. Schmidt:) unter der 
Ueberſchrift: de praematura mensium eruptione an⸗ 
geführten Falle hatte die Blutung aus den Genitas 
lien, ruͤckſichtlich der Menge fo wenig, als des Typus, 
Aehnlichkeit mit den Catamenien, und die übrigen 
Umftände ſowohl als der Erfolg zeugten offenbar von 
krankhaften Verhaͤltniſſen, welche auch in dem von 
Holdefreund k) erzählten Falle offenbar zum 
Grunde lagen. — Der Fall von Matth. Muͤller , 
den unter andern v. Haller, als Beyſpiel mon. 
Blutung gleich nach der Geburt, anfuͤhrt, hat gar 
keine Aehnlichkeit mit der Menſtruation, und der Re— 
ferent nennt ihn ſelbſt bloß sanguinis fluxus es pudoris 
sinu quatuor dies natae puellae. — Der von Aug. 
Huͤnerwolfius m) unter dem Titel de puella mox 


h) Hist. med. phys. Cent. I. hist. 83. g 
i) Ephem. Nat. Cur. D I. Ann. IV. et V. observ, 23. 
k) — — VDentur. X. ds. 68. | 
) — — — D. II. Ann, IX. obs. 100. 
m) Erzählungen merkwürd. Krankheitsgeſchichten. Braun: 
ſchweig 1775. N 


N 
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à nativ itate menstruum Bas angeführte Fall enthält 


nichts, als daß ein neugebornes Maͤdchen 5 Tage 


hindurch unter vielem Schreyen Blut durch die Scham 
verloren habe, und nachdem der Ansfluß aufgehört, 
ſtiller geworden ſey. 


Der Verf. wuͤrde faſt fuͤrchten, ſchon durch die 
Betrachtung dieſer Faͤlle die Geduld der Leſer er: 
ſchoͤpft zu haben, wenn ihn das Intereſſe des Gegen 
ſtandes nicht vom Gegentheile verſicherte, und es nicht 
eine Sache betraͤfe, an die man ja noch garzu haͤufig 
felſenfeſt glaubt, und zu deren fernerer Beſtaͤtigung 
man noch immer angebliche Facta aufzuſtellen bemuͤht 
iſt. So viel iſt gewiß und unumſtoͤß lich: daß, wenn 
fruͤhere Facta, welche die Moͤglichkeit einer Sache 
beweiſen ſollen, an Glaubwuͤrdigkeit verlieren, — 


daß dann juͤngere Thatſachen um ſo ſorgfaͤltiger und 


ſtrenger gepruͤft werden muͤſſen, ehe ſie, als ſolche, 
zu Beweiſen aufgeſtellt und wiedererzaͤhlt werden duͤr— 
fen. — „So wie das Licht jeder entdeckten, neuen 
Wahrheit (wie Zimmermann ſagt) fuͤr uns die 
Daͤmmerung der Wahrheit iſt, die ihr zunaͤchſt liegt“: 
So wird hingegen durch jede neue Bekraͤftigung eines 


Irrthums oder durch jede neue vorgebliche Thatſache, 


die zur Beſtaͤtigung einer irrigen (als ſolche aber nicht 
anerkannten) Meinung aufgeſtellt wird, immer nur 
noch in tieferes Dunkel Das gehuͤllt, worauf der 
Irrthum ſich bezieht. — Wiederhohlt bemerkt aber der 
Verf., daß eine eigentliche kritiſche Beleuchtung 
ſaͤmmtlicher aufgezeichneten Faͤlle nicht ſeine Abſicht 
war; und uͤberhaupt, daß er wuͤnſche, daß dieſer 
Aufſatz nur, als ein fragmentariſcher Verſuch, ange— 
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ſehen werden moͤge, gleichſam als zur Einleitung in 
die weitere Bearbeitung dieſes Gegenſtandes gehoͤrend, 
womit er beſchaͤftigt iſt, und wovon er das Reſultat 
ſammt den Berichtigungen und Belehrungen, die er 
erhalten moͤchte, dem Urtheile der Sachkundigen vor⸗ 
legen wird. 1 | 


Es ſchien dem Verf. nicht ungeeignet, hier die 
Geſchichte einer Verhaltung der monathlichen Reini⸗ 
gung durch Atreſie der Mutterſcheide, die er vor nicht 
lange zu beobachten Gelegenheit hatte, folgen zu 
laſſen. | 


III. 
Geſchichte 
einer 
vollkommenen Atreſie 
(Atresia vag. perfecta) 
bis zum zwanzigſten Lebensjahre 


wegen verſchloſſenen Hymen's. 
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0 m July 1809 kam eine Judenfrau N. H. J. K— n 
von Gfn. einem eine Meile von Heidelberg gele— 
genen Orte, zu mir, um meinen Rath uͤber einige 
krankhafte Zufaͤlle ihrer Schwangerſchaft einzuhohlen. 
Die Hebamme ihres Wohnortes, welche ſte beglei— 
tete, aͤußerte: fie halte den Zuſtand für eine Schwan; 
gerſchaft am unrechten Orte, welcher Meinung auch 
mehrere Aerzte geweſen, die bisher um Rath gefragt 
worden ſeyen; einige andere hingegen haͤtten das 
Uebel für eine Verhaͤrtung der Druͤſen im Unterleibe, 
für Stockungen und Verſtopfungen der Gebärmutters 
gefaͤße ausgegeben, weßhalb die Patientinn ſchon fuͤr 
großes Geld Arzneyen habe ſchlucken muͤſſen. 

Beſagte Juͤdinn iſt ein wohlgebautes, huͤbſches 
Weib von 20 Jahren, von bluͤhendem Ausſehen und 
übrigens geſunder Koͤrperbeſchaffenheit, und ſeit einem 
halben Jahre verheyrathet. Bey der Erkundigung 
nach ihren Umſtaͤnden, erzählte fie, daß fie ihre mo: 
nathliche Reinigung noch nie gehabt habe, — Im 
vierzehnten Jahre haben ſich die gewoͤhnlichen Bor: 
bothen (Molimina menstr.) und die die Menſtrua⸗ 
tion gewöhnlich begleitenden Erſcheinungen eingeſtell! 


ſammt den übrigen Zeichen der eintretenden Mann: 
barkeit. Von dieſer Zeit an ſind jene Erſcheinungen, 
beſtehend: in einem allgemeinen Gefuͤhle von Unbe— 
haglichkeit, in ſchmerzhaftem Ziehen im Kreuz und in 
den Schenkeln, einem Draͤngen nach der Scham hin, 
und einem Gefühle, als ob ihr etwas durch die 
Scham hervordringen wolle, nebſt Anſchwellung und 
einer beſondern Empfindlichkeit der Bruͤſte, — durch— 
gehends regelmaͤßig alle vier Wochen wiedergekehrt. 
Jene Empfindungen ſind ſeit dem Monathe Februar 
deſſelben Jahres (1809) immer ſchmerzhafter gewor— 
den, haben laͤngere Zeit angehalten, ſo daß die 
ſchmerzloſen Zwiſchenraͤume oft nur vierzehn Tage 
gedauert haben. Seit dieſer Zeit hat der Unterleib, 
der aber immer etwas aufgetrieben war, anſehnlich 
zugenommen, ſo daß ihre Bekannten ſie lange Zeit 
vorher ſchon fuͤr ſchwanger hielten, in welchen Wahn 
fie endlich ſelbſt auch geriethe. Das Drängen nach 
der Schamgegend hin und jenes Gefuͤhl, als ob ein 
fremder Koͤrper durch dieſelbe herausdringen wollte, 
iſt immer heftiger geworden. Seit mehrern Mona— 
then ſchwollen die Bruͤſte an, die Bruſtwarzen traten 
hervor; es ſtellten ſich Congeſtionen nach dem Kopfe 
ein, klopfendes Kopfweh, erſchwerte Stuhlauslee— 
rung u. dgl. m. Alle dieſe Gefuͤhle ſtiegen vier Wo— 
chen vor der im July unternommenen Operation aufs 
hoͤchſte; und wuͤtheten beſonders zur Nachtszeit aufs 
heftigſte: ſo daß ihr Schreyen von Schmerz oft meh— 
rere Haͤuſer weit gehoͤrt wurde. Zuweilen erſchienen 
die Schmerzen abſatzweiſe, ſo daß auf einen heftigen 
Schmerz gleich gaͤnzliche Schmerzloſigkeit folgte. Nach 
der Schilderung der Patientinn und der oft zugegen— 


8 


geweſenen Hebamme, glichen jene Schmerzen voll 


kommen den Geburtswehen. | 
Nur die Größe des Schmerzes vermochte fie zu 
bewegen, die noͤthige Unterſuchung zu geſtatten, wel⸗ 
ches ſie vier Wochen vorher, als ich ſie zum erſten 
Mahle ſahe, hartnaͤckig verweigerte. 
Durch die vor vier Wochen zugelaſſene bloß Auf: 


ſerliche Unterſuchung entdeckte ich über den Schambei⸗ 


nen eine bewegliche runde Geſchwulſt, anſcheinend 
von der Groͤße eines Mannskopfes, welche ſich in die 
Höhe heben ließ, und ſchmerzlos anzufuͤhlen war. 
Daſſelbe zeigte ſich bey der vier Wochen ſpaͤter unters 
nommenen Unterſuchung. Nach Entfernung der gro— 
ßen Schamlippen voneinander zeigte ſich eine einer 
derbgeſpannten Blaſe aͤhnliche Geſchwulſt, die offen: 


bar von dem ausgedehnten, undurchloͤcherten Hymen 


herruͤhrte. Ein Druck auf dieſe Geſchwulſt correfpons 
dirte mit dem auf die Geſchwulſt über den Scham: 
beinen angebrachten Gegendruck, und verrieth ganz 
deutlich eine Fluctuation. Die weitere Unterfuchung 
ließ keinen Zweifel über die Natur des Uebels übrig. 
Ein Einſchnitt vermittelſt eines Viſtouri leerte ge: 
gen eilf bis zwölf Pfund burg. Gew. einer dunkelge⸗ 
faͤrbten, braunrothen, dicklichten, breyartigen, an 
Conſiſtenz und an Farbe dem kaͤuflichen Hollunder⸗ 
muße nicht unaͤhnlichen, durchaus geruchloſen Fluͤſ— 
ſigkeit aus. Mit dem Ausfluſſe nahm die Geſchwulſt 
uͤber den Schambeinen ab. Jeder Druck auf dieſelbe 
verſtaͤrkte den Ausfluß. — 
Das Hymen war mehr, als eine Linie dick, und 
derber, feſter, nach innen ligamentoͤſer Structur. 
Die aͤußere Flaͤche zeigte viele Gefaͤße. Bald nach 


der Operation fühlte ſich der Nuttermund auf die 
Art an, wie gleich nach der Geburt. Der Ausfluß 
einer ähnlichen Fluͤſſigkeit dauerte noch einige Tage 
an, ſo daß die Menge derſelben ſich im Ganzen auf 
15 Pfund mag belaufen haben. 

Gleich nach der Operation fuͤhlte die Patientinn 
die größte Erleichterung, und befindet ſich ſeither 
ganz wohl. Ungefaͤhr anderthalb Jahre nachher iſt 
ſie mit einem geſunden ſtarken Knaben gluͤcklich nieder: 
gefommen. 

Die meiften, dem Gegenwaͤrtigen aͤhnlichen Fälfe 
findet man geſammelt und zum Theil dargeſtellt in 
Voigtel's, mit dem ruͤhwlichſten Fleiße bearbeite— 
tem Handbuche der pathologiſchen Anatomie. 
Halle. 1805. Bd. 5. S. 450 u. f. 


Bey dieſer Gelegenheit kann der Verf. nicht um: 

hin, eines ihm vor kurzem vorgekommenen Falles, 
einer durch eine fremde Membran 
gaͤnzlich verſchloſſenen Mutterſchei— 
de (Atresia vaginalis Peer bey ei: 
ner Gebärenden, 

zu erwähnen. 

Marg. Schu, von F d., im Großherzog, 
thum Baden, 24 Jahre alt, von geſunder ſtarker — 
Koͤrperbeſchaffenheit und blühenden Ausſehen, ui: 
verheirathet, zum erſten Mahle ſchwanger, wurde den 
18. Jun. 1811 gegen Mittag in Wehen, die ſie verſchwie— 
gen hatte, in das hieſige Gebaͤrhaus gebracht. Der 
Geburtshelfer des Hauſes fand bey der Unterſuchung 


— 35 — 


etwas Widernatuͤrliches in der Mutterſcheide, wel⸗ 
ches ihn verhinderte, den Muttermund zu finden. — 
Bey meiner Ankunft fande ich die Mutterſcheide unge⸗ 
faͤhr anderthalb Zoll uͤber ihrem Eingange durch eine 
fremde Membrane, an der aber keine Unebenheit oder 
irgend eine Spur von Vernarbung zu fuͤhlen war, 
verſchloſſen. Außer den Wehen fühlte ich durch die; 
ſen blinden Sack deutlich den ſchon in betraͤchtlichem 
Maße in den Beckeneingang eingedrungenen Kindes 
kopf, wie auch den gegen zwey Zoll eroͤffneten, an— 
noch wulſtigen Muttermund. Der anweſende Ge _ 
burtshelfer und einige im Unterſuchen geübte Candi— 
daten fanden daſſelbe. Man wartete noch einige We— 
hen, die übrigens gehörig kraͤftig waren, ab, wäh: 
rend welcher die Aftermembran durch die Spannung 
der uͤber ihr befindlichen Blaſe jedes Mahl ſtark nach 
abwärts gedruckt wurde. Der Kopf drang tiefer ein. 
Wiederhohlte Unterſuchungen ſetzten die Diagnoſe auf: 
ſer Zweifel. Die Wehen wurden nun immer ſchmerz— 
hafter. Man ſchritt zur Operation (gegen 5 Uhr 
Abends). Vermittelſt eines nach der Schneide hin 
einwaͤrts gekruͤmmten, fogen. concaven, bis zu ein: 
ger Entfernung von der Spitze mit Leinwand ums 
wickelten Biſtouri wurde die erwaͤhnte Membran 
waͤhrend einer Wehe einen Zoll weit geoͤffnet; worauf 
außer wenigem Fruchtwaſſer, gegen drey bis vier 
Unzen ſchwarzbraunen, dicklichen Blutes offenbar von 
ähnlicher Art, wie in dem vorigen Falle, abfloß. 
Die Beſchaffenheit des Blutes zeigte offenbar, daß 
ſolches laͤngſt ſchon ergoſſen geweſen ſeyn mußte. — 
Die weitere Eroͤffnung jener Wunde machte ſich von 
ſelbſt. 
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Unter gleicher Fortdauer kraͤftiger, aber bedeu⸗ 
tend ſchmerzhafter Wehen, kam der Kopf endlich ge⸗ 
gen 11 Uhr Abends in die Beckenhoͤhle zu ſtehen. 
Nun kamen die Wehen ſeltener, blieben aber gleich 
ſchmerzhaft, und wurden ſchwaͤcher, ſo daß der Kopf 
in dieſer Stellung bis gegen vier Uhr Morgens be— 
harrte, ohne ſich zum Einſchneiden anzuſchicken. Die 
Kräfte der Kreißenden ſchieuen abzunehmen, der Puls 
war gereizt, und man glaubte, zuweilen leichte Zu⸗ 
ckungen wahrzunehmen. Man ſchritt zur Applica⸗ 
tion der Geburtszange, und in wenigen Minuten 
war die Kreißende von einem ſtarken Knaben entbun— 
den, der nach einigen unvollkommnen Verſuchen zu 
athmen, durch kraͤftiges Schreyen und die uͤbri— 
gen bekannten Zeichen, feine volle Reife bewies. — 
Die Mutter befand ſich das Wochenbett hindurch 
ſammt ihrem Kinde wohl, und wurde den ſechszehn— 
ten Tag nach ihrer Niederkunft entlaſſen. Vor der 
Entlaſſung fand man kaum noch einige wenige Spu— 
ren von jener fremden Membran. 

Dieſe Perſon war ſeit ihrem 15ten Jahr her im: 
mer regelmaͤßig menſtruirt, und verſicherte, nie in 
ihrem Leben krank geweſen zu ſeyn. Bey der naͤhern 
Erkundigung nach ihren Umſtaͤnden, ſagte ſie mir, 
daß ſte nie irgend etwas Krankhaftes an ihren gehei— 
men Theilen verſpuͤrt habe, und daß fie nie von ei: 
ner Verengung dieſer Theile oder irgend etwas der 
Art gewußt habe. Sie vertraute mir aber, daß ihr 
Liebhaber beym nähern Umgange nie mit ihr zufrie— 
den geweſen ſey, daß er ſie immer verdrießlich ver— 
laſſen, und öfter ihr den Vorwurf gemacht habe, fie 
ſeye nicht beſchaffen, wie eine Frauensperſon beſchaf— 
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fen ſeyn muͤſſe; auch habe ihr das Beywohnen dis— 
weilen heftige Schmerzen verurſacht. In den erſten 
drey Monathen ihrer Schwangerſchaft, verſicherte fie 


5 mich, habe ſie ihre Reinigung noch drey Mahl ge— 


habt, aber dann nicht wieder; waͤhrend jener Zeit 
ſeyen auch ihre geheimen Theile wund, roth, entzuͤn⸗ 
det und ſchmerzhaft geweſen, welches ihr das Gehen 
vor Schmerzen oft unmoͤglich gemacht habe. Dieſe 
Umſtaͤnde machen es wahrſcheinlich: daß durch den 
Reiz des gewaltſamen Beyſchlafes oder anderwaͤrti— 
ger, von der einen oder andern Seite unternomme⸗ 
nen Erweiterungsverſuche eine Entzuͤndung veranlaßt 
worden iſt u), wodurch die vorher ſchon da geweſene 
unvollkommene Atreſte o) in eine vollkommene Atre: 


n) Ofiander's. Neue Denkwürdigkeiten für Aerzte 
und Geburtshelfer. Göttingen 1797. Bd. 1. S. 274. 
o) Von unvollkommener Atreſie durch eine wider⸗ 

natürliche, die Scheide aber nicht ganz verſchl ießende, 
angeborne Membran, wird, außer M orgagni 1), 
von Petit 2) ein höchſt merkwürdiger Fall erzählt; 
ein junges Frauenzimmer empfand, ſo oft ſie ihre 
Reinigung hatte, einige Beſchwerden in der Mutter: 
ſcheide nebſt einem ee Abfluſſe des Blutes, 
Petit unterſuchte fie, als fie eben ihre Periode hatte, 
und fand Folgendes: „Je trouvai aus dessus de 
Vorifice du vagin une tumeur de la grosseur d'un 
oeuf, laquelle s’elargissoit en montant; comme 
la malade ne Souffroit point, je portai mon doigt 
aussi avant qu'il me fut possible, et, comme si 


1) De caus. et sedib. morb. Epist. L. $.5T. 
2) Traite des maladies chirurgigales etc, Paris 
1783. Tom. III. p. 110, 
22 


\ 
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fie p) übergegangen iſt, und mir iſt es hoͤchſt wahr: 
ſcheinlich, daß das gleich nach der Eroͤffnung jener 
Membran abgegangene, ſchwarzbraune, grumoͤſe 
Blut von der monathlichen Blutung hergeruͤhrt habe, 
welche waͤhrend des fernern Verlaufes der Schwan— 
gerſchaft noch einige Mahl Statt gehabt hat, wobey 
aber das ergoſſene Blut durch die im vierten Schwan— 
gerſchaftsmonathe wahrſcheinlich erfolgte gaͤnzliche 
Verſchließung auszufließen, verhindert worden iſt. 


P) 


javois peree une poche; il sortit en abondance 
du sang rouge et fluide, puis des caillots noirs, 
et en pressant tout l’espace, qu'occupoit la tu- 
meur, je la vuidai tout entière; puis, portant 
mon doigt au- dessus à droite et a gauche, je 
reconnus que cette poche avoit la forme d'un 
panier de pigeon ayant son fond en bas, et son 


ouverture, qui étoit fort grande, étoit en haut: 


de maniere que le sang menstruel, au lieu de 
sortir, tomboit dans cette poche et la remplis- 
soit au point qu'elle formoit une tumeur qui bou- 
choit teutle vagin. Tout ce que je viens de dire 
se passa sans douleur; pour Temedier a cet acci- 
dent, quoique la membrane qui formoit cette 
poche eüt lepaisseur d'un écu, je fus d’avis de 
la fendre, dans presque toute sa longueur, et si 
l'on m’avoit cru, cette dame ne seroit pas 
morte. 

Die wichtigſten Fälle von vollkommener Atreſie der 
Mutterſcheide entweder durch fremde, in derſelben be— 
findliche, ihren Gang verſchließende Membranen, 
oder durch unmittelbare Verwachſung ihrer Wände, 
findet man bey Voigtel. (Handb. d. pathol. Ana— 
tomie. Bd. 3.) Einer der merkwürdigſten Fälle letz 
terer Art findet ſich bey Oſiander a. a, O. S. 259. 


DIV 
Beſchreibung zweyer Fälle 
Zurückbeugung 
der ie 
ſchwangern Gebärmutter 
(Retroversio uteri) 
| | nebſt 


einigen Bemerkungen über das Verfahren, die 
Gebärmutter in ihre gehörige Lage 
zurück zu bringen. 


Oo wohl die Zurückbeugung des Uterus a) ſchon 
ziemlich häufig beſchrieben und abgehandelt worden iſt, 
und eben nicht gar ſelten vorkoͤmmt: fo iſt ſie doch we; 
nigſtens überall nicht fo Häufig, daß, auch bey einer 
reichlichen Praxis, nicht viele Jahre hingehen koͤn— 
nen, ehe ſich Gelegenheit zu ihrer Beobachtung dar— 
biethet 5). — Auch iſt die Aufmerkſamkeit der Heil: 


a) Die außer dieſer Benennung auch unter folgenden 
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vorkömmt: Umbeugung, Rückwärtsbeugung, 
Umſchlagung, Zurückſchlagung, Umlegung 
oder Umbeugung der Gebärmutter nach rück⸗ 
wärts. Reflexio, reclinatio uteri u. dgl. 

Mehrere geſchickte Aerzte, die zugleich Geburtshülfe⸗ 
kunſt ausüben, ſind mir bekannt, denen ſie in einer 
zwanzig = dreyſig⸗ und mehrjährigen Praxis nicht 
vorgekommen iſt. Dagegen iſt ſie W. Hunter'n, 
Meckel'n und beſonders Baudelocque und an⸗ 


dern häufig vorgekommen, und ſehr groß iſt die An 


zahl der bekannt gewordenen Fälle. Und wie groß 
würde fie ſeyn, wenn dieſe Krankheit nicht fo haufig 
verkannt und wenn die Fälle aufgezeichnet worden 


wären, wo dies Uebel einen unglücklichen Ausgang 


—— 


kundigen bekanntlich erſt ſeit ungefaͤhr dreyßig Jahren 


hatte, entweder weil es zu ſpät erkannt worden iſt, 
oder weil die gewöhnlichen Repoſitionsverſuche miß— 


lungen ſind? Es iſt nur zu gewiß, daß dieſe Krank— 


heit noch immer häufig verkannt wird. In den Fäl⸗ 
len, wo Aerzte, die nicht zugleich Geburtshelfer wa— 
ren, zuerſt zu Rath gezogen worden ſind, iſt dies durch⸗ 
gehends der Fall geweſen. Wie wichtig aber die richtige 
und ſchleunige Erkenntniß einer Krankheit iſt, die fo ges 
faͤhrlich und dabey fo ſchmerzhaft, wie die in Rede ſtehen⸗ 
de, iſt, und wo immer das Leben von zwey Menſchen zus 
gleich ſich in Gefahr befindet, iſt offenbar. Auch hier 
zeigt ſich wieder in die Augen fallend, die Unentbehr— 
lichkeit der Fertigkeit in der Manualunterſuchung, für 
den Arzt überhaupt, und wie höchſt gefährlich der 
Mangel hieran iſt (welches ebenfalls wieder zur Bes 
ſtätigung der Wichtigkeit eines oben gemachten Vor— 
ſchlages (m. ſ. I. die Note zu §. 7.) dienen mag). Wie 
wenig man ſich leider noch immer in ſolchen Fällen 
auf die Unterſuchung der Hebammen verlaſſen dürfe, 


dies bedarf keiner Erwähnung. In zwey Fällen die⸗ 


ſer Art, wo ich veranlaßt wurde, die erſte Unterſu— 
chung durch Hebammen vornehmen zu laſſen, wurde 
mir ven dieſen verſichert, daß ſie alles in gehörigem 
Zuſtande angetroffen hätten. — (M. ſ. hierüber Rich- 
ter's chirurgiſch Bibliothek. V. Bd. 3. St. S. 521; 
ferner die von Lohmeier gemachte höchſt wichtige 
Anmerkung, welche ſo laut für ſein Herz ſpricht, als 
die Abhandlung ſelbſt für ſeinen Verſtand und ſeine 
Kenntniſſe. Am Ende dieſer Note ſagt der Perf.: 
„Vor Kurzem erſt fragte ich eine ſehr alte Hebamme, 


auf dieſes Uebel gerichtet worden c). Zieht man auf— 
ſer dieſem noch die Wichtigkeit der Krankheit: die 
großen Leiden, die in ihrem Gefolge ſind, und ihre 
große und ſo ſchleunig zunehmende Gefaͤhrlichkeit, 


— 


ob ihr der Fall ſchon vorgekommen wäre, daß eine 
Schwangere im dritten oder vierten Monathe weder 
Urin noch Stuhlgang los werden konnte, und daß 
man in dem Becken einen feſten Körper fühle? O 
ja, ſagte ſie, mit einer gewiſſen Genügſamkeit, ſehr 
oft! Aber dann hilft nichts! Dann iſt der Tod da.“ 
(Lohmeier, von der Zurückbeugung der Ges. 
bärmutter in Thedens n. Bemerk. u. Er⸗ 
fahr. III. Thl. S. 145.): 

e) In Frankreich durch des des Erang es im Jahr 1785 
von der Pariſer Schule der Wundärzte gekrönte Ab— 
handlung von der Vor- unb Zuruͤckbeugung der Ge— 
bärmutter, — in Deutſchland durch Richters chirur⸗ 
giſche Bibl. und in England einige Jahre früher durch 
den von John Lyne beobachteten und von Wil— 
liam Hunter nebſt einem Anhange mitgetheilten 
Fall, (ſ. Medical Observations and Inquiries Vol. 
IV. London 1721.) Obgleich es wohl außer Zweifey 
die in Rede ſtehende Krankheit iſt, von der beym 
Aetius (Tetrab. IV. Serm. IV. C. 27.) die Rede 
vorkömmt: ſo iſt ſie doch wieder in Vergeſſenheit ge— 
rathen, und es hat ſich außer einigen wiederhohlten 
unbedeutenden Erwähnungen derſelben bey Hier. 
Mercurialis, Lud. Mercatus, Rodericus a 
Caſtro u. e. A. keine Spur ihrer fernern Wuͤrdi— 
gung in den ärztlichen Schriften gefunden. 
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wodurch aber das Leben von zwey Menſchen zugleich 
bedroht wird, in Erwaͤgung; ferner, daß man uͤber 
ihre Urſache, uber die Art ihrer Entſtehung allgemein 
noch nicht ganz einig iſt: So glaubte der Verf. hierin 
eine Entſchuldigung fuͤr das Vornehmen zu finden, 
die Schilderung einiger ihm nicht vor lange vorgekom⸗ 
menen Faͤlle dem aͤrztlichen Publitum und beſonders 
denen darunter, die ſich vorzuͤglich für die Krankhei— 
ten des andern Geſchlechtes intereffiren, mitzutheilen.— 
Doch kann er bey dieſer Gelegenheit nicht umhin, eine 
Bemerkung vorauszuſchicken, die ſich ihmbey Leſung, der 
hier und da in den Lehrbuͤchern der Wundarzneykunſt 
und Geburtshuͤlfe dieſer Krankheit gewidmeten Capi⸗ 
tel ſchon oͤfter aufdrang, und welche die Angabe der 
Art des bey dieſem Uebel anzuwendenden operativen 
Verfahrens betrifft. Neu iſt dieſe Bemerkung eben 
nicht. Ihre Beſtimmung iſt, die Aufmerkſamkeit nur 
allgemeiner auf etwas Bekanntes aber (nach des 
Verf. Ueberzeugung) wichtiges und nuͤtzliches zu rich⸗ 
nn a a „ 

Um bey der Rückwärtsbeugung der Ges 
baͤrmutter (in den Fällen, die die kuͤnſtliche Repo⸗ 
ſition, nämlich durch einen an den Grund des Uterus 
angebrachten Druck wirklich erheiſchen) dieſe in ihre 
normale Lage zuruͤckzubringen, oder aus ihrer Ein⸗ 
klemmung (Incarceratio) zu befreyen, — findet man 
noch immer hier und da in den Lehrbüchern der Wunds 
arzneykunſt und in einigen der juͤngſt erſchienenen und 
beſſern Lehrbücher der Geburtshuͤlfe, den Vorſchlag 
ausſchließlich angegeben: Dieß durch einen, vermit⸗ 
telſt eines oder zwey Finger durch den Maſtdarm an 
den Grund des Uterus anzubringenden Druck zu bes 
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werkſtelligen. Dieſe Repoſitionsmethode wurde durchs 
gängig (und zwar häufig unter der Benennung des ger 
wohnlichen Handgriffes) angerathen, und in den 
in Deutſchland uͤber dieſe Krankheit erſchienenen 
Schriften vorzuͤglich von denjenigen, die fie nie beob⸗ 
achtet haben, geprieſen, oder, als das einzige und 
geeignetſte Mittel, ausſchließlich angegeben, wie auch 
durchgaͤngig da in Anwendung gebracht, wo dieſe 
Krankheit zum erſten Mahle vorkam. Bekanntlich 
gab in Deutſchland hierzu Herr Hofrath Richter, 
der dieſe Methode in des vierten Bandes zweytem 
Stuͤck ſ.chir. Bibl. vorſchlug, vorzuͤglich Veranlaf⸗ 
fung d). Ausdrücklich ſagt aber diefer mit dem groͤß⸗ 
ten Rechte hochgeſchaͤtzte Heilkundige da (ſ. d. a. O. 
S. 236.), wo er dieſen Rath gibt: Er wage es, eu 
nige Vorſchlaͤge in Abſicht der Handgriffe, die die 
Umbeugung der Gebärmutter erfordere, zu thun, ob 
er gleich dieſe Krankheit nie ſelbſt heobach— 
tet habe, und ſetzt am Ende hinzu: die Erfahrung 
möge dieſe feine Vermuthung widerlegen oder beſtäͤ⸗ 
tigen. 

Run find aber ſchon von Melitſch e), Mes 


£ 

2) Baumgarten. P. de utero retroverso, Argen- 

tor. 1785. p. 20. — Nich ter's dir. Bibl. V. Bd. 

3 St. S. 521. Ebendaſ. IX. Bd. 1 St. S. 182. 

Bernſtein prakt. Handb. d. Geburtshülfe. IV. Bd. 

S. 71. — Stark's Archiv für die Geburtshülfe u. 

f. w. II. Bd. 2 St. S. 137. VI. Bd. 4 St. S. 673. 

e) Abhandlung von der Umbengung der Gebärmutter. 
Prag. 1790. Ba 
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ckel /), und beſonders von Lohmeier g) in deſſen 
vortreflicher Abhandlung von der Zuruͤckbeugung 
der Gebärmutter die Vorzuͤge der Methode, den 
zuruͤckgebeugten Uterus durch die Scheide zu reponi⸗ 
ren, vor jener durch den Maſtdarm unwiderleglich 
dargethan worden, und die Erfahrung ſtimmt hier— 
mit vollkommen uberein. Schon ein Blick auf die 
aufgezeichneten Faͤlle duͤrfte zur Beſtaͤtigung der haͤufi⸗ 
gen Schwierigkeit und nicht ſeltenen Unausfuͤhrbarkeit 
des Vorſchlages dienen: den Uterus vermittelſt eines 
oder zwey in den Maſtdarm eingebrachten Finger zu 
reponiren. (Ich erwaͤhne hier bloß, der mir erin⸗ 
nerlichen, vond y ne n), Hooper), Hirt ), Becher), 


) Baudelocque's Anleitung zur Entbindungskunſt 
ote Ausg. I. B. S. 196. e. — Abraham Wall 
Dissert, de uteri gravidi retroflexione. Hall. 
1782. — W. Hunter's med. u. chir. Erfahr. u. 
Heilmeth. a. d. Engl. u. mit Zuſ. herausg. von 
Kuhn, Leipzig 1784. I. B. S. 238. 

g) Theden's neue Bemerkungen und Erfahrungen zur 
5 Bereicher. der Wundarzneyk. u. Arzneygel. Berlin u. 
Leipzig 1795. III. Thl. S. 144. | 

h) Medical Observations and Inquiries. Vol. IV. 


a a 8 

*) Starke's Archiv für die Geburtshülfe u. ſ. f. I. B. 
I. St. S. 48. 

1) Starke's Archiv für die Geburtshülfe u. ſ. f. II. B. 
2. St. S. 136. 


Is 
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Kratzenſtein m), Vogel u), Vermandois o), 
Murſinna p), und Haſelberg 9), bekannt ge 
machten Faͤlle. Und noch auffallender wuͤrde dieß 
ſeyn, wenn die mißlungenen Verſuche ſo ſorgfaͤltig, 


— 


m) C. C. Seip. Specim. inaug. Syllog. observ. var. 
argum. sist. (Praes. Kratzenstein) Kopenh. 
1782. Hier gelang die Repoſition nach mehrmahli— 
ger Wiederhohlung des von Richter vorgeſchlagenen 
Handgriffes nicht, und der Fall 7 endlich mit 
dem Abortus. 

n) Salzb. med. dir. Zeit. 1791. I. B. S. ar. 

o; Journal de Medicine, September 1791. Tom. 88. 
(Nachdem Vs den Harn abgelaſſen hatte, brachte 
er zuerſt einen Finger, dann mehrere und zuletzt die — 
ganze Hand in den Maſtdarm, und ſuchte vermittelſt 
derſelben den Boden der Gebärmutter in die Höhe zu 
ſtoſſen. Obgleich dieſer Verſuch unter mancherley 
Veränderungen der Richtung des Druckes, eine ganze 
Stunde fortgeſetzt und viele Gewalt dabey angewendet 
wurde: ſo war er doch ganz fruchtlos) Richters 
chir. Bibl. XII. B. 1. St. S. 49. 

p) Abhandl. von den Krankheiten der Schwangern und 
Gebärenden, 2te Aufl. Berlin 1792. I. Thl. S. 58. 

4) Unterſuchungen und Bemerkungen über einige Gegen— 
ſtände der prakt. Geburtshülfe. Berlin u. Stralſ. 

1807. S. 119. (5 —g erwähnt hier eines ſchwieri— 
gen Falles, wo bey der gewöhnlichen Lage der Pa— 
tientinn der Handgriff vermittelſt der in den Maſtdarm 
gebrachten Finger mehrere Mahle (von einem An— 
dern) verſucht wurde, aber ganz ohne Erfolg. 
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als die gelungenen, aufgezeichnet worden waͤren. 

Mir wenigſtens ſind mehrere Faͤlle erſter Art von 
Wundaͤrzten und Geburtshelfern mitgetheilt worden. 
Noch recht lebhaft erinnere ich mich der Verlegenheit, 
in der ich mich befande, als dieſer Fall mir zum er- 
ſten Mahle vorkam, und ich, dem von Richter und 
mehreren Andern gegebenen Rathe zufolge, den Ver- 
ſuch der Repofition vermittelſt zwey Finger durch den 
Maſtdarm mehrere Mahle und immer fruchtlos wie— 
derhohlte. Der Widerſtand und die aͤußerſte Schmerz— 
haftigkeit machten den unternommenen Verſuch: den 
Zweck mit vier Fingern auf demſelben Wege zu errei— 
chen, unausfuͤhrbar. Ich befande mich in derſelben 
Lage, wie Vogel ). Schon ſann ich auf ein geeig: 
netes Inſtrument, die Laͤnge der Finger zu erſetzen. 
Endlich fiel ich auf die Idee, die Repoſttion durch die 

Scheide zu verſuchen, mit dem Gefühle ungefähr, 
als wenn einem die Loͤſung eines Raͤthſels einfaͤllt, 
das eben ſehr leicht zu loͤſen war, worüber man aber 
lange geſonnen hat. Der ſchleunige und gluͤckliche 
Erfolg war nicht ohne Ueberraſchung fuͤr mich. Der 
Fall gehoͤrte zu den ſchwierigen, er wurde verkannt 
und waͤhrend vierzehn Tagen von dem Hausarzte mit 
Krampfwidrigen Mitteln behandelt. — Gewiß waren 
auch ſchon Andere in demſelben Falle, und offenbar 
iſt der Vorſchlag jenes Manoͤvers, als des gewoͤhn— 
lichen, Schuld an vielen mißlungenen Verſuchen 
und ſonach an den hieraus nothwendig hervorgehen— 
den, verderblichen Folgen. Leicht dürfte man hier⸗ 


r) Salzb. med. chir. Zeitung 1791. B. I. Beylage zu 
No, I. S. 21. 
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bey an das Ey des Columbus erinnert werden. 
Kaum erklaͤrbar iſt es aber, wie man, Statt auf die 
weit natuͤrlichere Methode zu fallen, eher zur Erfin⸗ 
dung von Inſtrumenten, die die Laͤnge der Finger er⸗ 
ſetzen ſollten, ſchreiten oder gar rathen konnte, die 
ganze Hand durch den After einzubringen: ein offen: 
bar hoͤchſt n , gefaͤhrliches Verfahren, wo— 
durch das Uebel nicht ſelten nur noch verſchlimmert 
werden muß, abgeſehen übrigens von feiner Untaug⸗ 
lichkeit an ſich. 

In den Faͤllen, — wo bey den Verſuchen, die 
Gebaͤrmutter vermittelſt eines oder zwey Finger durch 
den Maſtdarm zu reponiren, dieſe plotzlich zuruͤck⸗ 
ſprang, — war offenbar keine wirkliche Einkeilung 
vorhanden; in dieſen Faͤllen war der Widerſtand, 
welcher der Ruͤckkehr des Uterus in feine normale 
Lage entgegenſtand, ſo gering, daß er nach Auslee— 
rung des Harnes bey einer zweckmaͤßigen Lage und 
gehoͤrigem Verhalten von ſelbſt fi) würde reponirt 
haben. So wird z. B. durch die Flachheit des Kreuz 
beins (namlich durch eine geringe Aushoͤhlung der 
innern Flaͤche dieſes Knochens) das Zuruͤcktreten der 
umgeſchlagenen Gebärmutter — in ihre natürliche 
Lage offenbar ſehr erleichtert. Bey einem bedeuten— 
dern Grade von Befangenſeyn des Uterus in der Be— 
ckenhoͤhle, oder bey wirklicher Incarceration weicht 
er aber dem auf ſeinem Grund angebrachten Drucke 
allmaͤhlig, und weicht erſt gaͤnzlich, wenn dieſer uͤber 
den Beckeneingang hinuͤber gehoben worden iſt. — 
Daß aber in vielen andern Faͤllen jener Verſuch miß⸗ 
lang, daß ſelbſt die mit vier Fingern und mit der 
ganzen Hand durch den Maſtdarm unternommenen 
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und wiederhohlten Verſuche, trotz der zuweilen ange⸗ 
wandten großen Gewalt, mißlungen ſind, dieß iſt 
den von Jenen und beſonders von Lohmeier an— 
geführten Gründen nach leicht zu erklaren. Abgeſe⸗ 
hen von dem dadurch erregten, unwillkuͤhrlichen, 
wehenartigen Draͤngen, wodurch die Repoſttion 
offenbar erſchwert wird, — wird auch, bey nicht 
ganz in der gehoͤrigen Richtung und mit der noͤthigen 
Behutſamkeit und Geſchicklichkeit angebrachtem Drucke 
auf die Gebaͤrmutter, dieſe eigentlich mehr in der regelwi⸗ 
drigen Richtung, in der ſich ihre Are wirklich befindet, in 
die Hoͤhe und nach vorwaͤrts gehoben, oder der Grund 
des Uterus von der Aushoͤhlung des Kreuzbeines weg 
und mehr in die Mitte der Beckenhoͤhle gedruͤckt, wos 
durch alſo die Repoſttion (naͤmlich der Uebergang der 
regelwidrigen Lage der Gebaͤrmutteraxe in die nor— 
male), wenn auch die Gewalt, die angewandt wird, 
noch ſo ſtark iſt, nicht moͤglich iſt. — Bey dem durch 
die Scheide an den Muttergrund angebrachten Drucke 
aber, kann dieſem viel leichter, ſicherer und beſtimm— 
ter die erforderliche Richtung gegeben werden. Da— 
durch, daß bey dieſem Handgriffe der Druck nicht ſo 
ſehr von Hinten, wie bey jenem, ſondern mehr von 
vorne auf den fundus uteri geſchieht, wird dieſer 

waͤhrend des Repoſitionsmanoͤvers ſtets in der Naͤhe 
der vordern Flaͤche des Kreuzbeines, ſonach der Ute— 
rus in der zur freyen Umwendung feiner Are guͤnſtig— 
ſten Lage erhalten. Selbſt alſo in dem Falle, wo der 
Gebaͤrmuttergrund bey einiger Erhebung von ſelbſt 
zuruͤcktritt, wird dieſes freywillige Zuruͤckweichen in 
ſeine normale Lage, durch das durch die Scheide un— 
ternommene Manoͤver offenbar mehr beguͤnſtiget, als 
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durch den andern Handgriff. In dem Falle aber, 
wo das Verhaͤltniß zwiſchen der Groͤße des Uterus 
und dem ihn befangenden Raume von der Art iſt, 
daß der Muttergrund bis uͤber den Beckeneingang in 
die Hoͤhe gehoben werden muß, wo alſo die Zuruͤck— 
bringung vermittelſt zwey Finger durch den Maſtdarm 
durchaus unmöglich iſt, da iſt der Verſuch der Repo 
ſition vermittelſt vier Finger oder der ganzen Hand 
durch die Scheide ohne Vergleich leichter und zweck 
mäßiger, als der Verſuch vermittelſt der Hand durch 
den Maſtdarm. In der Zeit der Schwangerſchaft, 
wo eine wirkliche Einkeilung der umgelegten Gebaͤr— 
mutter Statt haben kann, ſind die weichen Geburts— 
wege ſchon in dem Maße nachgiebig und ausdehnbar, 
daß bey einem Benehmen mit der erforderlichen Vor— 
ſicht und Geſchicklichkeit, die Hand ohne Schwierig: 
keit in die Scheide eingebracht werden kann, und die 
Erfahrung hat mich gelehrt, daß dieſes ſelbſt im nicht 
ſchwangern Zuſtande ohne ſonderliche Schwierigkeit 
und Schmerzen geſchehen koͤnne. Doch ich gerathe 
gegen mein Vornehmen dahin, etwas beweiſen zu 
wollen, was ſchon von Andern bewieſen worden iſt, 
und ſeine Richtigkeit faſt ſelbſt ausſpricht. 


Bey dem geringen Grade von Umbeu— 
gung des Uterus, wo ihm, um in ſeine normale 
Lage zuruͤck zu kehren, wenig Widerſtand entgegen ſteht, 
wo er durch das Ablaſſen des Harnes und durch die 
Lage nach vorwärts mit erhöhten Becken von ſelbſt 
ſchon in feine normale Lage zuruͤckkehren wuͤrde, mit: 
hin die kuͤnſtliche Repoſition im Grunde uͤberfluͤßig 
oder doch nicht unumgaͤnglich nothwendig iſt: da iſt 
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es möglich,“ die Gebärmutter vermittelſt zwey Finger 
durch den Maſtdarm zu reponiren. Jedoch iſt auch 
hier, wie eben gezeigt worden iſt, die Repoſitions⸗ 
methode vermittelſt zwey Finger durch die Scheide 
zweckmaͤßiger. Ju ſolchen Faͤllen bedarf es nur, den 
Grund des Uterus in gehoͤrigem Grade in die Höhe 
zu heben, wo er dann (bey gehoͤriger Lage der Patien: 
tinn) von ſelbſt in feine naturliche Lage zuruͤckſpringt. 
In den Faͤllen, wo, bey mehrmahls, wenn ſchon mit 
großer Gewalt wiederhohlten Repoſitionsverſuchen 
vermittelſt zwey Finger durch den geraden Darm, 
der Muttergrund doch nicht in die Hoͤhe zu bringen 
war, der Verſuch aber endlich unter Modificirung der 
Lage der Patientinn oder der Richtung des Druckes 
auf den fundus uteri, gelungen iſt, — läßt ſich eben 
nicht behaupten, daß der Uterus wirklich eingekeilt 
geweſen iſt: Denn der Grund des Mißlingens der 
Verſuche bey Anwendung einer noch fo großen Gewalt 
kann, wie geſagt, in der Richtung liegen, die bey 
dem Manoͤver durch den Maſtdarm ſo leicht fehler— 
haft if. — In ſchwierigen Fällen aber, wo der 
Repoſition ein bedeutender Widerſtand entgegen ſteht, 
(3. B. bey bedeutender Größe des Uterus gegen die 
Weite der Beckenhoͤhle, beſonders wo das Uebel län; 
gere Zeit verkannt wurde; bey anſehnlicher Inclina— 
tion des Beckens; bey ſtarkem Hervorſtehen des Vor— 
gebirges, wozu auch Mißbildungen der Bruſt und 
des Ruͤckgrathes, die den Raum der enthaltenen Theile 
beſchraͤnken, ferner Verhaͤrtungen und Vergroͤßerun— 
gen anderer Baucheingeweide mitwirken koͤnnen), wo 
alſo die kuͤnſtliche Zuruͤckbringung unumgänglich noth—⸗ 
wendig iſt; wo es nothwendig iſt, den Muttergrund 
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äber den Beckeneingang in die Höhe zu heben: da iſt 
die Reponirung vermittelſt zwey Finger durch den 
Maſtdarm durchaus unmoͤglich. Und hier iſt der Vor— 
ſchlag, die Laͤnge der Finger, durch einen Stab von 
Holz oder Eiſen, durch einen Hebel oder irgend ein 
anderes Werkzeug zu erſetzen, hoͤchſt unſicher und ge— 
faͤhrlich, und eben fo verwerftich als der Rath, die 
ganze Hand in den Maſtdarm einzubringen. Auch 
ſelbſt die Unterſuchung durch die Scheide iſt der Ex— 
ploration durch den Maſtdarm vorzuziehen, und die 
Letztere iſt wegen des unausbleiblichen, dadurch ent— 
ſtehenden, ſtuhlzwangartigen Draͤngens fuͤr ſchaͤdlich 
zu halten. | 

Ich bemerke hier nur noch in der Kürze (da dieß 
im Grunde nicht hierher gehoͤrt), daß ich in dem 
Falle aber, wo das Uebel verkannt oder vernachlaͤßigt 
worden iſt, wo überhaupt die Einkeilung der Gebaͤr— 
mutter ſo ſtark iſt, daß es nicht moͤglich iſt, ſie in 
ihre gehörige Lage zuruͤckzubringen: daß ich in einem 
ſolchen Falle (nebſt dem, wenn Entzuͤndung da waͤre, 
dieſer entſprechenden Verfahren) die Ablaſſung der 
Fruchtwaſſer vermittelſt eines Troikart's dem Schooß— 
knorpelſchnitte vorziehen würde, weil ich jene für 
ſicherer zur Erreichung der Abſicht und fuͤr weniger 
gefaͤhrlich halte, als dieſen. An der Guͤltigkeit der 
Behauptung: daß der Abortus eben in jedem Falle die 
abſolut nothwendige Folge der Ablaſſung einer Partie 
amniotiſcher Fluͤßigkeit ſeyße, — glaube ich der Natur 


der Sache nach und einigen (obgleich nicht ſpeciell 


auf dieſen Fall ſich beziehenden) Beobachtungen zu— 

folge, zweifeln zu muͤſſen. — Calliſen's Vorſchlag: 

hier den Unterleib, wie beym Kaiſerſchnitte zu oͤffnen, 
283 
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und die Gebaͤrmutter mit der Hand aus dem Becken 
hervorzuziehen, — halte ich fuͤr verwerflich. Abge— 
ſehen von der damit verbundenen, großen Gefahr: 
ſo wird, meiner Ueberzeugung nach, ſelbſt der Zweck 
der Operation kaum je erreicht. 

Die Urſache, — warum in Einigen der neuern 
Handbuͤcher der Wundarzneykunſt und ſelbſt in Eini— 
gen der neuern und beſſern Lehrbuͤcher der Geburts— 
huͤlfe die Methode: die reclinirte Gebaͤrmutter ver— 
mittelſt eines oder zwey Finger durch den Maſtdarm 
zu reponiren, entweder ausſchließlich angegeben oder 
doch fuͤr zweckdienlicher, als das Manoͤver durch die 
Scheide, oder mit dieſem für gleich brauchbar aus: 
gegeben wird, — liegt wohl großen Theiles darinn: 
daß den Verfaſſern dieſer Schriften die Ruͤckwaͤrtsbeu— 
gung des Uterus entweder nie vorgekommen iſt, oder doch 
nie die Faͤlle ſchwierigerer Art, welcher vorhin er— 
waͤhnt worden if. Man begnuͤgte ſich alſo, die Bor; 
ſchlaͤge Anderer ohne weiteres nachzuſprechen, wenn 
ſchon von Mehreren von dieſen bekannt war, und 
Einige es ſelbſt eingeſtanden, daß fie nie Gelegen: 
heit gehabt haben, ihre Vorſchlaͤge durch die Erfah— 
rung zu erproben. Auch wurde die Abhandlung die— 
ſer Krankheit, als in das Gebieth der Geburtshuͤlfe 
gehoͤrend, mit Unrecht in einigen Lehrbuͤchern der 
Wundarzneykunſt uͤbergegangen. In andern findet 
man dieſe hoͤchſt wichtige Krankheit mit einer auffal: 
lenden Oberflaͤchlichkeit und Kürze behandelt s). 


6) So z. B. wie dürftig iſt das Capitel von der Umbeu⸗ 
gung der Gebärmutter in den übrigens ſehr brauch⸗ 


Wie leicht aber durch unbeſtimmte, fehlerhafte 
Und irrige Angabe der Verfahrungsart Anfänger und 


baren und zweckmäßig eingerichteten Zu ſätzen zur 
neueften Ausgabe von Bell's Lehrbegriff der Wund— 
arzneykunſt 1) abgehandelt! der Verf. dieſes Capi⸗ 
tels ſcheint mir durch ſein Urtheil nicht nur keine ei— 
gene Erfahrung zu verrathen, ſondern er trägt auch 
das von Andern Geſagte nicht einmahl richtig vor. 
Wie wenig befriedigend und belehrend iſt die Angabe 
der Methode, den zurückgebeugten Uterus zu repo⸗ 
niren, wenn es heißt: „Nachdem der Harn vermik— 
telſt des Catheters und der Unrath durch ein Clyſtier 
ausgeleert worden, muß die Patientinn eine ſolche 
Lage annehmen, in welcher ſie ſich auf die Knie und 
Ellenbogen ſtützt. Dann bringt der Chirur— 
gus ein Paar Finger der rechten Hand in 
die Mutterſcheide und den Zeigefinger der 
linken Hand, (deſſen Stelle allenfalls, 
wenn es nicht möglich wäre, hoch genug 
damit zu reichen, ein glatter zugerundeter 
feſter Stab von Holz, nach Vogels Bor 
gang, vertreten könnte O) ſo hoch hin auf, 
als möglich (!) in den Maſtdarm. Mit 
dieſen Fingern beyder Hände drückt er zu 
gleich langſam aber ſtark die Theile (20 
auf- und vorwärts nach dem Nabel zu.“? 
Wer von dieſen Dingen vorher nichts wußte, dei 


1) Bell's Lehrbegriff der Wundarzneykunſt d. d. Engl. 
zr Thl. dritte vermehrte Ausgabe, Leipzig 1810. 
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Anerfahrene zu Mißgriffen verleitet werden, und wie 
gefaͤhrlich dieß in Faͤllen ſeye, wo, wie bey dem in 


1 


m 


lernt aus dieſer Angabe gewiß nichts; wer aber einen 
nicht ganz richtigen, einen verworrenen Begriff von 
der Art hatte, die reclinirte Gebärmutter zu reponi⸗ 
ren, der wird leicht dadurch zu einem heilloſen vers 
derblichen Verfahren veranlaßt. — Auch hat ja Vo— 
gel einen glatten, zugerundeten, feſten Stab von 
Holz zur Repoſition des Uterus weder vorgeſchlagen, 
noch ein Experiment der Art gemacht, ſondern Letzte⸗ 
res geſchahe in Abweſenheit Vogels von einem Chi— 
rurgen, und zwar mit einem an ſeinem obern Ende 
mit einer Rinne verſehenen feſten Holze, um nicht 
abzugleiten. Vogel widerräth vielmehr, ein In— 
ſtrument von Holz zu gebrauchen. M. ſ. nur deſſen 
eigene Worte: „Wie wäre es, wenn man hier durch 
den After ein Inſtrument einbrächte, das als ein 
Hebel höher reichte als die Finger und eben darum 
wirkſamer wäre“: Weiter unten heißt es: „Den 
Stab, den er (der Chirurg) dießmahl dazu brauchte, 
war von einem feſten Holze und dick genug, daß man 
eben nicht fürchten durfte, er möchte abbrechen. 
Indeſſen wollte ich ſo ein Inſtrument doch lieber von 
Stahl verfertigt wiſſen, um nicht Gefahr zu laufen 
den Hebel abzubrechen, und ihn ſo zum Theil im 
Maſtdarm ſtecken zu laſſen.“) M. ſ. Salzb. med. 
chir. Zeit. 1791. I. B. No. 1. d. Beyl.) Uebrigens 
ſcheint es mir, wenigſtens nach den oben angeführten 
Gründen nicht ganz ausgemacht zu ſeyn, daß in 
dem gegenwärtigen Falle, bey dem von dem Chirur⸗ 


— 


Rede Stehenden, jeder Verſchub der zu leiſtenden 
Huͤlfe ſo ſehr gefaͤhrlich iſt, die Krankheit nur ver— 


gen unternommenen Experimente, die Repoſition eben 
gerade durch den Stab bewirkt worden feye. 

So finde ich auch die Bearbeitung des in Rede 
ſtehenden Gegenſtandes in dem Lehrbuche der Krank— 
heiten der Weiber von Herrn D. Mende (Berlin 
1811. Th. 2. wo dieſes Uebel unter der Rubricke 
Entſtellung der Geſchlechtstheile vorkömmt, nach 
einem ganz willkührlich angenommenen, aber unrich— 
tigen Begriffe des Wortes Entſtellung) in nofo» 
logiſcher und in therapeutiſcher Hinſicht den mit Recht 
zu machenden Forderungen nicht ganz entſprechend, 
und es ſcheint mir, daß es für den Anfänger beleh⸗ 
render geweſen wäre: wenn in dem dieſer Krankheit 
gewidmeten Capitel das vorgetragen worden wäre, 
was Richter und beſonders Lohmeier und meh: 
rere Andere darüber mitgetheilt haben. Von einem 
Lehr⸗ oder Hand-Buche, welches ſich über das ges 
ſammte Gebieth oder über einzelne Felder der Heil— 
kunſt verbreitet, iſt mit Recht zu fordern: daß es, 
außer den Reſultaten des eigenen Nachdenkens und 
der eigenen Erfahrungen des Verfaſſers, dasjenige 
enthalte, was durch die Bemühungen Anderer wirk— 
lich zum Beſten der Kunſt geleiſtet worden iſt, kurz, 
daß es die Doctrin nach der Stufe von Cultur dar⸗ 
ſtelle, auf dem ſie ſich wirklich befindet. Dieſes iſt 
aber in Hinſicht auf das erwähnte Capitel bey dieſem 
Buche nicht der Fall, welches jedem unbefangenen 
Kunſtverſtändigen bey Vergleichung der Mendeſchen 
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ſchlimmert, und die fie begleitenden Leiden vermehrt, 
und wo, wie geſagt, immer das Leben von zwey Men— 
ſchen zugleich auf dem Spiele ſteht: — Dieß iſt offen⸗ 
bar, und mag den Verf. entſchuldigen, wenn er bey 
ſeiner Bemerkung weitlaͤufiger geworden iſt, als es 
urſpruͤnglich feine Abſicht war. 


Er ſt er F a ll. 


E — a W- l, eines Kraͤmersfrau zu Heidel: 
berg, 38 Jahre alt, Mutter von ſieben Kindern, — die 
ſie nicht ganz leicht geboren hat, und wovon das 
juͤngſte fünf Vierteljahre alt if, — klein, aͤußerſt ma; 
ger, von ſchwaͤchlichem Habitus und blaſſer Geſichts— 


Bearbeitung mit jenen Darſtellungen offenbar von 
ſelbſt auffällt. Die höchſt wichtige Angabe der Art, 
wie dieſe fehlerhafte Lage der Gebärmutter in den 
meiſten Fällen entſtehe, finde ich fo gut wie über- 
gangen. — Der Vorſchlag, den rückwärts umgeleg⸗ 


ten Uterus durch einen vermittelſt des Zeige- und 


Mittelfingers der einen Hand durch den Maſtdarm 
und vermittelſt derſelben Finger der andern Hand 
durch die Scheide auf den Grund deſſelben zugleich 
angebrachten Druck zu reponiren, iſt nicht die Frucht 
der Erfahrung über ſchwierige Fälle. Die Krüm— 
mung der Finger im erſten Gelenke möchte für viele 
eine höchſt ſchwierige Aufgabe ſeyn, und dient uͤbri— 
gens auch zu nichts. — Was aber zu thuen ſeye, 
wenn der von dem Herrn Verfaſſer gemachte Vor— 
ſchlag zur Repoſition nicht gelingt, davon iſt weiter 
keine Rede. 


an: 


farbe, von Jugend an immer ſchwaͤchlich, ſeit ſechs 
Jahren mit einem Vorfalle der Mutterſcheide, als 
Folge einer ſchweren Niederkunft mit einem todten 
Kinde, behaftet, im vierten Monathe ſchwan— 
ger (gegen die Mitte October's 1809 hatte ſie ihre 
Reinigung zum letzten Mahle), litte ſeit ungefaͤhr 
16 Tagen an häufigem, immer zunehmenden Drange 
zum Harnlaſſen, wobey aber jedes Mahl nur wenig 
abgieng. Die Stuhlausleerung war ebenfalls er: 
ſchwert. Bey vollem Drange dazu konnte ſie oft gar 
nicht dazu gelangen. Dabey eine Schwere, ein Voͤlle 
im Unterleib, ein wehenaͤhnliches Gefühl, ein Draͤn— 
gen nach unten, wie bey herannahender Geburt. 
Dieſe Beſchwerden ſtiegen ununterbrochen bis zum 
vierten Februar, von welchem Tage an bis zum 
Neunten die Harn- und Stuhlausleerung ganz un: 
terdruͤckt war. Vom vierten Februar bis zum achten 
wurde eine von dem Hausarzte, (der das Uebel für 
bloßen Krampf hielte) verordnete Miſchung aus ei— 
nem aromatiſchen Waſſer mit etwas Mohnſaft Tinc⸗ 
tur und Syrup, ſtuͤndlich zu einem Löffel voll ge: 
braucht, und ſpaͤter ein Thee aus Calmuswurzel, 
Fieberklee und Oraugenbluͤthen. Den Neunten wur— 
de der Urin durch den Catheter ausgeleert, und auf 
eine am Abend vorher genommene Abkochung von 
Sennesblaͤtter mit getrockneten Pflaumen erfolgte eine 
aͤußerſt ſparſame fluͤſſige Oeffnung. Während dieſer 
ſechstaͤgigen gaͤnzlichen Harn- und Stuhlverhaltung 
nahmen die, Wehen vollkommen aͤhnlichen, Schmer— 
zen immer zu, ſo daß die Patientinn die Hebamme 
ſtets bey ſich hatte, indem fie jeden Augenblick zu 
abortiren glaubte. Die Aufgetriebenheit des Unter— 
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leibs nahm ſtets zu. Ein laͤſtiges Gefühl von Voͤlls 
und Spannung im Bauche, weßhalb auch die Patien: 
tinn faſt gar keine Speiſen und Getraͤnke, außer der 
Arzney und jener Pflaumen Abökochung zu ſich nahm. 
Oefteres Froͤſteln abwechſelnd mit Hitze; Kopfweh; 

Beklemmung; Angſt; Uebelkeit; Neigung zum Erbre: 
ehen; trockene Zunge; übelriechender Athen. Gegen 
das Ende erbrach ſte Alles wieder, was ſie genoß, 
und ihr Zuſtand war unertraͤglich. Den Neunten, 
gegen Abend wurde der Kranken verordnet, alle 
Stunden einen Eßloͤffel voll von einer Miſchung aus 
acht Loth Chamillenaufguß, drey Loth Wiener Larier: 
traukes, einem Loth engliſchen Salzes, zwey Loth 
Mannaſyrup, nebſt etwas arabiſchem Gummi und 
Mandeloͤhl zu nehmen; ferner Dampfbaͤder und war⸗ 
me Ueberſchlaͤge uͤber den Unterleib. 


Den 10tea am Morgen, wo ich zur Berathung 
gezogen wurde, und die Patientinn zum erſten Mahle 
ſah, fand ich die erwaͤhnten Beſchwerden in hohem 
Maße. Es war weiter weder Harn noch Stuhlgang 
abgegangen. Der Drang zum Urinlaſſen war groß, 
die Auftreibung des Unterleibs, beſonders zwiſchen 
dem Nabel und der Schamgegend ſehr ſtark. Der 
Puls klein, ſchnell, etwas hart. Sie hatte ſeit meh⸗ 
reren Naͤchten gar nicht geſchlafen, und fuͤhlte ſich 
ſehr erſchoͤpft. Die Angſt war groß, kurz der Zu— 
ſtand klaͤglich. Sie erinnerte ſich gar nichts, was 
hätte Veraulaſſung zu ihrer Krankheit geben koͤnnen. 
Die Beſchwerden der Harn- und Stuhlausleerung 
waren zu Anfang ihres Uebelbefindens ganz gering 
und ſtiegen allmaͤhlig. Die durch die Erzaͤhlung der 
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Umſtaͤnde entſtandene Vorſtellung von der Krankheit 
urſache, wurde durch die gleich unternommene Unter— 
ſuchung beſtaͤtiget. Es war eine vollkommene Nück 
waͤrtsbeugung der Gebaͤrmutter. Der Mutterhals 
ſtand über dem Schambeinrande und der fundus uteri 
im Grunde der Beckenhoͤhle. Natuͤrlich wurde alſo 
beſchloſſen, den Harn abzulaſſen und alsdann die Ge— 
baͤrmutter zu reponiren u. ſ. f. und die Ausfuͤhrung 
wurde dem mitanweſenden Dr. * * * übertragen, 
welcher den Ruf eines geſchickten Chirurgen und Ge 
burtshelfers, und das Zutrauen der Patientinn und 
ihrer Angehörigen hatte. Dieſer ließ in meiner Abe; 
ſenheit durch einen Druck auf den Mutterhals, ge: 
gen zwey Maß eines dunkelrothen, ſaturirten, heißen 
Urins ab, und verſuchte hierauf, in der Lage auf 
Knien und Ellenbogen, den Uterus vermittelſt zwey 
Finger durch den Maſtdarm zu reponiren, allein ohne 
den gewuͤnſchten Erfolg. Der Muttergrund wich 
ohne Schwierigkeit bis zu der Höhe, zu der er vers 
mittelſt der Spitzen der Finger gehoben werden konn— 
te, allein der Uterus kehrte nicht in ſeine normale 
Lage zuruck. Er wiederhohlte den Verſuch mehrere 

zahle aber ohne glücklichen Erfolg, trotz er ziemlich 
lange Finger hatte, und das gehörige tiefe Einbrin⸗ 
gen derſelben durch die Magerkeit der Patientinn ſehr 
beguͤnſtigt wurde. Mit demſelben Erfolge verſuchte 
er endlich auch die Repoſition vermittelſt zwey Fin 
gern durch die Scheide. Am Nachmittag kam er zu 
mir, um ſich uͤber die Fertigung eines Inſtruments, 
den Mangel der Länge der Finger zu erſetzen, zu be; 
rathen. Statt deſſen gieng ich mit zur Kranken, und 
verſuchte, nach Ablaſſung des Urins durch denſelben 
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Handgriff t), die Repoſition vermittelſt zwey Finger 
durch die Scheide; der Muttergrund wich dem Drucke 
willig, allein die gaͤnzliche Zuruͤckbringung gelang 
mir eben ſo wenig. Ich brachte alſo mehrere Finger 
zugleich an den fundus uteri, ſchob endlich, vermits 
telſt Einbringung der ganzen Hand in die Scheide, 
den Muttergrund an der rechten Seite des Vorgebir— 
ges in die Hoͤhe, waͤhrend ich die andere Hand an 
die Schamgegend gelinde andruͤckte: und die Repoſi⸗ 
tion gelang leicht, ſchnell und gluͤcklich. Das Kreuz— 
bein fand ich ſehr ausgehoͤhlt und das Vorgebirge 
ſtark hervorſtehend. Nach der Repoſition verſchwan⸗ 
den, wie gewöhnlich, alle Beſchwerden augenblick⸗ 
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£) Durch mäßige Zurückdrückung des Mutterhalſes. — 
Zu verwundern iſt es, daß dieſes ganz einfachen 
Handgriffes, deſſen ich mich bisher immer mit er— 
wünſchtem Erfolge bedient habe, in mehrern Abhand— 
lungen über die in Rede ſtehende Krankheit gar nicht 
erwähnt wird. In jedem Falle dürfte er ſeiner Leich— 
tigkeit wegen wenigſtens verſucht werden. — In 
einem Falle dieſer Art, wo ein Wundarzt den Cathe— 
ter einbringen wollte, und ihm dies nicht gelange, 
wurde die Einbringung deſſelben durch mäßige Zus 
rückdrückung des Muttermundes ſehr erleichtert. — 
Von dem in einem der neuern Lehrbücher der Ge— 
burtshülfe gegebenen Rathe: zur Erleichterung der 
Einbringung des Catheter's die Gebärmutter durch 
einen Druck auf ihren Grund in etwa in die Höhe 
zu heben, — verſpreche ich mir nichts, vielmehr 
fürchte ich das Gegentheil. — 
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lich. Die durch unfägliche Leiden der Verzweiflung 
nahe Mutter war außer ſich vor Freude. Neben dem 
Gatten ſtanden fuͤnf Kinder, weinend vor Freude, 
um das Bette der Mutter, die man noch vor wenig 
Augenblicken fuͤr verloren hielt. 

Um einem vielleicht moͤglichen, obgleich in gegen⸗ 
waͤrtigem Falle nicht zu befuͤrchtenden Ruͤckfalle vor: 
zubeugen, wurde ein kugelfoͤrmiges, leichtes aus 
Holz verfertigtes, lackirtes Peſſarium von ungefaͤhr 
22 Linien im Durchmeſſer, in die Beckenhoͤhle ge— 
bracht. In kurzer Zeit erfolgte eine reichliche Stuhl— 
ausleerung, und in wenigen Tagen ſtande die Frau 
ihren Hausgeſchaͤften wieder vor. — Zwey und zwan— 
zig Wochen ſpaͤter kam ſie mit einem Knaben nieder, 
welcher ſich mit den Fuͤſſen zur Geburt ſtellte. Die 
Entwicklung des Kopfes hatte, wegen der ſchon er— 
wähnter unguͤnſtigen Geſtaltung des Beckens und fer 
ner ſtarken Inclination, große Schwierigkeit. 


F 

Sa, Hr, von Heidelberg, eines Taglöhr 
ners Frau, 54 Jahre alt, von mittlerer Größe und 
anſcheinend geſunder Koͤrperbeſchaffenheit, Mutter 
von drey Kindern, die fie glücklich gebohren hat, 
zum Vierten Mahle ſchwanger und zwar gegen die 
Neige des dritten Monaths, ſeit ihrer zweyten Nie: 
derkunft mit einem Scheidenvorfalle behaftet, ſpuͤrte 
ſchon ſeit 8 — 10 Tagen mitunter, und beſonders zur 
Nachtzeit, ein Unvermoͤgen, den Harn gehoͤrig zu 
laſſen, verbunden mit einem Gefuͤhle von ſchmerzhaf— 
tem Draͤngen nach Unten. Es war ihr, als wenn ihr 
etwas zur Scham herausfallen wollte. Bey ſtaͤrke⸗ 
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rem Drängen kam ihr etwas äußerlich zum vorſchein; 
brachte fie ſolches zurück, fo konnte fie etwas Harn 
laſſen. 

Nachdem ſeit mehrern Tagen verſchiedene Haus: 
mittel, unter andern Ueberſchlaͤge, den Urin zu trei— 
ben, vergeblich angewandt worden ſind, wurde den 
Iten März 1810. Hr. Dr. Nl (ein geſchickter Arzt 
und Geburtshelfer) zu Huͤlfe gerufen. Die Patientinn 
klagte ihm, daß ſie ſeit geſtern Mittag, wo ſie ihre 
Stube geſchaͤuert und gereinigt und deßfalls den Urin 
lange an ſich gehalten habe, alsbald eine Zunahme 
der ſchmerzhaften Gefühle im Unterleib verſpürt und 
durchaus keinen Urin mehr habe laſſen und nicht mehr 
zu Stuhle gehen koͤnnen. Die Nacht ſeye faſt uner: 
träglich geweſen unter fortdauerndem Drange, den 
Stuhl und den Harn von ſich zu laſſen, nebſt Span— 
nung und ſchmerzhaftem wehenartigen Draͤngen im 
Unterleibe, Uebelkeit, Unruhe, Angſt, und gaͤnzlicher 
Schlafloßigkeit. Einige mit Gewalt hervorgepreßte 
Tropfen Urin haben ſie ſehr gebrannt. ö 
Die Unterſuchung beſtaͤtigte den bey dem Arzte 
entſtandenen Verdacht einer Ruͤckwaͤrtsbeugung des 
Uterus. Durch einen Druck auf den Gebaͤrmutter— 
hals nach auf und ruͤckwaͤrts und Zurückhaltung deſſel— 
ben leerte er eine große Menge heißen, fiarf gefärb: 
ten Urins aus. Hierauf verſuchte er die Repoſition 
der Gebärmutter in der ſchon erwähnten Lage auf 
Knien und Ellenbogen durch den gewoͤhnlichen Hand— 
griff, naͤmlich mittelſt zwey durch den Maſtdarm an 
den Muttergrund angebrachter Finger und Unterſtuͤ⸗ 
tzung der Schamgegend mit der andern Hand: allein 
vergeblich, trotz mehrmahliger Wiederhohlung derſel— 
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ben Encheireſe. Alsdann verſuchte er vermittelſt zwey 
in die Scheide gebrachten Fingern, den Mutterhals 
nach abwaͤrts zu leiten, waͤhrend er zugleich auf die 
erwaͤhnte Art, vermittelſt eines durch den Maſtdarm 
eingebrachten Fingers den fundus uteri zur Seite des 
Vorgebirgs in die Höhe und nach vorwärts zu ſchie— 
ben bemüht war. Allein, trotz mehrmahliger Wieder; 
hohlung dieſer Manoͤver unter mannigfaltigen kleinen 
Modificationen, war der Erfolg gleich fruchtlos. 
Da die Pat. durch Ablaſſen des Harns ſich ſchon 
um Vieles erleichtert fühlte, fo bath fie ihn, einſt— 
weilen von fernern Verſuchen abzuſtehen. 


Den folgenden Tag waren die Umſtaͤnde dieſel— 
ben, wie am Tage vorher vor Ablaſſung des Waſ— 
ſers. Die Nacht war faſt eben ſo beſchwerlich. Ge— 
gen 11 Uhr Morgens erfuchte mich Hr. Dr. N— I, 
die Kranke gemeinſchaftlich mit ihm zu ſehen. Er 


. ſchilderte mir das fruchtlos von ihm verſuchte Ver— 


fahren und bath ſich meinen Rath aus. Ich fand 
die Patientinn in heftigen Schmerzen, der Puls war 
gereitzt, der Unterleib aufgetrieben. Harn- und 
Stuhlausleerung war keine erfolgt. Durch daſſelbe 
von dem Arzte geſtern unternommene Manöver leerte 
ich eine betraͤchtliche Menge ſtarkgefaͤrbten, dicken, 
heißen Urines aus. Hierauf brachte ich in der ge— 
woͤhnlichen Lage, durch den mehr erwaͤhnten Hand— 
griff, vermittelſt der durch die Scheide eingebrach— 
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ten ganzen Hand die Gebärmutter ohne Beſchwerden 
und beſondere Schmerzen in die gehoͤrige Lage zu— 
ruͤck. Von dem Arzte wurde aus Vorſicht ein Peſ— 
ſarium eingebracht, welches er nach dem fünften Mo: 
nathe der Schwangerſchaft wieder heraus nahm. 
Die Patientinn fuͤhlte ſich augenblicklich erleichtert, 
frey von allen Schmerzen, und ihrem Ausdrucke 
nach, wie neu geboren. Stuhl- und Harnauslee: 
rung erfolgten ohne alle Beſchwerden. — Gluͤcklich kam 
ſie zur gehoͤrigen Zeit nieder. 


V. 
Vorſchläge 

zur 

curativen Behandlung 

N | der 

in die Mutterſcheide ſich 
oͤffnenden Harnblaſenfiſtel 
nebſt 
Beſchreibung und Abbildung einiger Inſtrumente. 


This species of the Disease can be only cured by 


mechanical or chirurgical means, and, as it 


certainly occurs more frequently than 

is commonly thought, I heartily wish 

more attempts may be made towards 

dis covering a method for the removal 

of it. 

D. Diekson, Me d. Observations an d 
Inquiries. Vol. III. p. Io4 


Das Uebel, zu deſſen Behandlung ich hier einige 
Vorſchlaͤge zu machen geſonnen bin, iſt die in die 
Mutterſcheide ſich oͤffnende Fiſtel der Harnblaſe mit 
Verluſt der Subſtanz und beſonders der Fall, wo 
das Uebel nicht mehr neu oder friſch iſt, wo die Raͤn⸗ 
der der Fiſteloͤffnung ſchon vernarbt, calloͤs find. 
Bekanntlich iſt dieſes Uebel in den meiſten Faͤllen die 
Folge ſchwerer Geburten oder kuͤnſtlicher Entbindun— 
gen, wobey durch den Druck des Kindskopfes oder 
durch Inſtrumente ein Theil der hintern Wand der 
Harnblaſe (wo dieſe mit der vordern Wand der Mut; 
terſcheide verbunden iſt) gequetſcht wird, und in Ent— 
zuͤndung, Eiterung oder Brand geraͤth, oder zerriſſen 
wird. Man hat es auch von Verſchwaͤrungen in der 
Scheide nach dem Gebrauche zu großer oder unebener, 
rauher und mit ſcharfen Raͤndern verſehener Mut— 
terkraͤnze oder Peſſarien entſtehen geſehen. Dieſe 
Krankheit wurde bisher durchgehends und zwar von 

24 
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den größten Meiſtern in der Kunſt für unheilbar ge: 
halten. Man begnunuͤgte ſich groͤßtentheils, mannig— 
faltige Mittel und Geraͤthſchaften zur Verminderung 
der mit derſelben verbundenen Beſchwerden vorzu— 
ſchlagen, die aber bey dieſer Gattung von Unenthalt— 
ſamkeit der Urines ihrem Zwecke natuͤrlich nur wenig 
entſprechen koͤnnen. Die wenigen zur Radicalcur vor— 
geſchlagenen Verfahrungsarten find theils unguläng: 
lich theils unausfuͤhrbar a). Dieſes und die großen Bes 
ſchwerden und Leiden, welche durch die ſtete Ergießung 
des Harns in die Mutterſcheide und den Abfluß durch 
dieſelbe verurſacht werden: die Entzuͤndung, das 
Jucken und Brennen in der Scheide, die Corrofionen, 
Eiterungen und zuweilen ungeheueren Zerflörungen der 

der freſſenden Wirkung des Urines ausgeſetzten Par— 
tien, die ſchwammigten Excreſcenzen, das Anſetzen 
einer ſteinartigen Materie in der Scheide und zwi— 
ſchen den Nympfen und Schamlippen, der unaus— 
ſtehliche Geruch u. dgl. welche Umſtaͤnde nicht allein 
den Ungluͤcklichen, die daran leiden, alle Freude am 
Leben rauben, ſondern ſie ſelbſt denen, die ſie umge— 
ben, unerträglich machen; ferner der Umſtand, daß 
dieſes Uebel leider nicht ſelten, ſondern haͤufig ange— 


4) Zwar erklärbar von einer Seite, doch zu verwundern 
iſt es immer, wie Boyle, Ettmüller, und be— 
ſonders Friedr. Hoffmann auf das von Hein— 
rich ab Heer geprieſene Amulet des Cingarus 
Vertrauen ſetzen konnten. (Es beſteht aus dem Pul— 
ver einer lebendig verbrannten Kröte, welches in eis 
nem Säckchen am Halſe getragen wird.) 
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troffen wird 5), — werden den Verf. entſchuldigen: 
wenn er es hier wagt, eine Behandlungsart vorzu— 


2) „Saevissimum hoe symptoma ratione molestiae 
est, — ſagt Ettmüller, — quando parturien- 
tes tractantur ita, ut simul laedatur Sphincter 
vesicae, et urina cohiberi non possit; exinde 
enim excoriantur et exulcerantur pudenda, ma- 
Ium est difficulter, aut si inveteratum, non cu- 
rabile“ (Colleg. pract. P. II. Lib. IV. Sect. 
VIII. C. 15.). Und Fr. Hoffmann nennt dieß 
Uebel ganz mit Recht „Morbus gravissimus, 
qui foeminis, dum matres fiunt, subinde acci- 
dit.“ (D. de incent. urinae ex partu difcili. 
Halae 1724.) „Erfiret ſich die Fiſtelöffnung bis 
über den Schließmuskel oder befindet ſie ſich gar am 
Körper der Blaſe, ſo kann man (ſagt Anton Pe— 
tit) höchſtens in etwas erleichtern. An eine Redi⸗ 
calcur iſt aber durchaus nicht zu denken, weil man 
die Fiſtelränder nicht wund machen kann, und in 
einem fo tiefen Orte keine Aetzmittel angebracht wer⸗ 
den können. Die Frau wird ſich ſelbſt unerträglich, 
ihrem Manne zum Eckel, und kann ſeinen Umgang 
nicht mehr genießen; ſie verfällt in Abzehrung, und 

ſtirbt an Schwäche und einem ſchleichenden Fieber.“ 
(Theoret. prakt. Abhandl. ü. d. Geburts: 
hulfe u. Krankheit. d. Schwang. Kindbet⸗ 
terinnen u. fe w. an d. Franz. mit Anmerk, v. 
Stark. Erfurt 1800. Thl. 2. F. 134.) 
Slevogt behauptet in feiner Disp. de incont. 
urinae, unter allen Gattungen von Unvermoͤgen 
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ſchlagen, die (wie er gerne zugibt) freilich noch viel 
zu wuͤnſchen uͤbrig laͤßt, und noch weit von dem Grade 


den Harn zu halten — feye die von leichten und ſchwe⸗ 
ren Geburten herrührende die haͤufigſte. Hilſcher 
ſtimmt ihm vollkommen bey (D. de urinae incont. 
ex partu.) — M. ſ. ferner die Eingangs angeführte 
Aeußerung von D. Dickſon. — Mehrere der früher 
beobachteten Fälle finden ſich bey Fr. Hoffmann 
a. a. O. — J. L. Petit beſchreibt zwey Fälle dieſer 
Art. Beym Erſten ſagt er: „Die Heilanzeige 
bey einem ſolchen Uebel iſt die Vereinigung, aber 
da ich durchaus kein Mittel ſah, dieſe zu bewirken; 
ſo kündigte ich der Kranken an, alles, was man 
thun könne, ſeye, ſie von der ſteinigten Kruſte zu 
befreyen (die ihr ungeheure Beſchwerden verurſachte), 
und das Ungemach des abfließenden Urines in etwa 
zu mindern. Aber damit war ſie nicht zufrieden, 
ſie verlangte Heilung; ſie veranlaßte eine zahlreiche 
Berathung; die Meiſten waren meiner Meinung: 
ein Einziger ſchlug die Nath vor. Allein da ich ihm 
nicht nur die Schwierigkeit dieſer Operation an einem 
fo tiefen und verborgenen Orte, fondern auch die 
Nothwendigkeit der Erfriſchung der Ränder im gan: 
zen Umfange der Oeffnung und die Unmöglichkeit 
fie genau zu verrichten — begreiflich machte, fo 
ſtimmte er der allgemeinen Meinung bey, und die 
Patientinn fügte ſich nicht ohne großen Widerwillen 
hinein.“ — Weiter unten bedauert er wiederhohlt: 
daß man gegen ſolche Uebel keine curativen Mittel 
habe. — (Petit, Traite des maladies chirurgiga- 
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von Vollkommenheit entfernt iſt, den man einem der 
ſchrecklichſten phyſiſchen Uebel, wie das in Rede ſte— 
hende, entgegen ſetzen zu koͤnnen wuͤnſchen muß. — 


Da dieſer Aufſatz fuͤr Kenner beſtimmt iſt, ſo ent— 


halte ich mich hier alles deſſen, was in Beziehung auf 
die hier zu verhandelnden Gegenſtaͤnde in nbſologi— 
ſcher und therapeutiſcher Hinſicht vorauszuſetzen iſt. — 
Die Erkenntniß dieſes Uebels vermittelſt des Catheters 
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les. Paris 1783. Tom. III. Chap. XI. H. 3.) — 
Ferner ſ. m. Ploucquet's Repertorium. T. N 

Die Anzahl der Fälle, die bisher beſchrieben wor⸗ 
den ſind, iſt ſehr bedeutend, doch würde ſie ohne 
Vergleich größer ſeyn, wenn dieſes Uebel nicht oft 
verkannt worden wäre, und wenn man die Fälle be— 
kannt gemacht hätte, wo man nichts gegen daſſelbe 
ansgerichtet hat. Mir find mehrere Falle bekannt, 
wo mit dieſem Uebel Behaftete Jahre lang mit Sal— 
ben, Blaſenpflaſtern, mit dem innern Gebrauche 
der Canthariden und andern Mitteln von Aerzten 
(natürlich ohne Erfolg) behandelt worden ſind, ohne 
daß von dieſen die (örtliche) Unterſuchung verlangt \ 
worden wäre. — In einem der Fälle diefer Art, die 
Petit beſchreibt, wurde die Enureſe einer Lähmung 
des Blaſenhalſes zugeſchrieben und zwey Jahre hin— 
durch eine ungeheure Menge Mittel ven fo mannig⸗ 
faltiger Art angewandt, als Perſonen in dieſer Zeis 
um Rath gefragt worden ſind. Petit fand in die⸗ 
ſem Falle die Fiſtelöffnung in der Harnblaſe rund. 
und ſo groß, daß man zwey Finger hindurch ſtecken 
konnte. 
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und Einbringung eines Fingers in die Mutterſcheide 
iſt nicht ſchwer. Der Umſtand, ob das Uebel neu iſt 
oder alt, iſt hoͤchſt weſentlich. Die gegen die Harnbla⸗ 
ſen verletzungen beym andern Geſchlechte angegebenen 
Verfahrungsarten beziehen ſich durchgehends auf Ver— 
letzungen der Harnroͤhre oder des Blaſenhalſes. Mit 
Recht haͤlt man hier — und zwar, wenn der Fall 
nicht mehr neu iſt, wenn die Ränder der Wunde 
calloͤs find, nach Erfriſchung derſelben durch Arzney⸗ 
mittel oder ſchneidende Werkzeuge — den fortgeſetz⸗ 
ten Gebrauch des biegſamen Catheters für das zweck 
maͤßigſte Mittel. Bey veralteten fiſtuloͤſen Oeffnun⸗ 
gen am Blaſenhalſe oder in der Nähe deſſelben mit 
bedeutendem Subſtanzverluſt aber iſt dieſe Procedur 
unzuläuglich: indem in ſolchen Faͤllen der Catheter 
den Abfluß des Harns durch die Sieg nicht 
verhindern kann. — 

Bey e eben uͤber dem Halſe oder am 
Körper der Harnblaſe empfiehlt Dr. Dickſon c) fo 
fruͤh als möglich den Gebrauch des biegſamen Cathe⸗ 
ters, um durch die beſtaͤndige Erſchlaffung der Blaſe 
die beyden Nänder der Wunde, ehe ſie calloͤs werden, 
wiederzuſammen zu vereinigen (welchem auch andere 
beyſtimmen). Hierdurch kann man aber hoͤchſtens 
bey Wunden ohne oder mit aͤußerſt geringem Sub— 
ſtanzverluſte den Zweck erreichen: indem der Harn 
nur beym Stehen durch den Catheter abfließt, beym 
Liegen aber wieder ſeinen Weg durch die widernatuͤr⸗ 
liche Oeffnung nimmt. — 


e) Med. Observ. and Inquir. Vol. VI. 
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Bey fiſtuloͤſen Oeffnungen am Blaſenhalſe oder 
im Körper der Blaſe mit Verluſt der Subſtanz 
wird außer dem, daß man den Urin verhindert, durch 
die Fiſteloͤffnung in die Mutterſcheide zu dringen, er: 
fordert: Daß man die Raͤnder der Fiſteloͤff⸗ 
nung einander dergeſtalt naͤhere, daß ſie 
ſich vereinigen koͤnnen. Das Erſte geſchieht durch 
den fortgeſetzten Gebrauch eines biegſamen Catheters, 
der bey Frauenzimmern zwar leicht einzubringen, 
aber ſehr ſchwer in der erforderlichen beſtimmten Lage 
zu befeſtigen iſt 4). Um der zweyten Curanzeige, naͤm— 
lich die Nänder der Fiſteloͤffnung, die, wegen des 
Verluſtes an Subſtanz durch Brand, zuweilen fehr 
von einander entfernt ſind, einander zu naͤhern, ein 
Genuͤge zu thun, muß man (wie Default e) vor: 
ſchreibt: entweder eine Wieke von Leinwand, ein cy: 
linderfoͤrmiges mit Federharz oder Wachs uͤberzogenes 
Stuͤck Kork oder eine Art von Handſchuhfinger, der 


d) Richter hat im ten Bde. ſ. Anfangsg. d. Wundarz⸗ 
neykunſt. F. 389., ein von Deſault erfundenes 
Werkzeug beſchrieben, den Catheter bey Frauenzim⸗ 

mern dergeſtalt zu befeſtigen, daß er ſich nicht im 
geringſten verrücken kann. Allein beym Liegen auf 
dem Rücken wird durch dieſe Vorrichtung der Urin 
nicht gehindert, in die Mutterſcheide einzudringen, 
weßhalb die Kranke dieſe Lage möglichſt vermei⸗ 
den muß. 

e) Deſault. Auserleſ. chir. Wahrnehmungen, a. d. 
Franz. Frankfurt 1798. Bd. 5. S. Ro — ML 
Richter a. e. a. O. g. 390. 
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mit Charpie ausgeſtopft, mit elaſtiſchem Harze oder 
Wachs uͤberzogen, und ſo dick iſt, daß er die Mut⸗ 
terſcheide anfuͤllt, ohne fie eben widernatuͤrlich aus⸗ 
zudehnen, in die Mutterſcheide ſchieben. Indem man 
dieſe Wieke in die Mutterſcheide ſchiebt, naͤhert man 
den untern Rand der Fiſtel dem obern Rande und 
verwandelt die runde Oeffnung in eine ſchmale Quer⸗ 
ſpalte u. ſ. w. — „Aber freylich (ſagt Richter am 
Ende des eben angeführten Paragraphs) iſt Beharr— 
lichkeit dabey noͤthig; denn ſelten erreicht man den 
Endzweck der voͤlligen Heilung vor einem halben, ja 
ganzen Jahre“ —, welchen Termin auch Default 
geſetzt har. 
Daß durch dieſe Verfahrungsart der Zweck bey 
weitem nicht immer erreicht werde, dieß hat die Er⸗ 
fahrung leider nur zu haͤufig Andere und auch mich. 
gelehrt. Hiervon liegt aber der Grund offenbar in 
der Natur der Sache. Wird durch jene Wieke oder 
jenen Mutterzapfen die Mutterſcheide nicht in etwas in 
die Breite oder in die Quere ausgedehnt: ſo koͤnnen 
ſich die Raͤnder der Oeffnung, wenn diefe rund und. 
von anſehnlicher Groͤße iſt, einauder offenbar nicht 
nähern noch weniger aber, weun die Raͤnder nicht 
mehr friſch ſind. Wird aber die Scheide durch den 
Mutterzapfen in dem Maße in die Quere ausgedehnt, 
daß die runde Oeffnung in eine OQuerſpalte verwan—⸗ 
delt wird: fo werden die Raͤnder zugleich verduͤnnt, 
wodurch aber ihre Verwachſung unmoͤglich gemacht 
wird. Auch ſteht das der Reinlichkeit wegen aber 
nothwendige, oͤftere Herausnehmen und Wiederein— 
bringen des Mutterzapfens der Heilung gewiß ſehr 
entgegen. — Bey einer laͤnglichten, ovalen, von oben 
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nach unten gehenden Fiſteloͤffnung wuͤrden durch den 
Mutterzapfen die Raͤnder der Oeffnung nur noch mehr 
von einander entfernt werden. Hier würde, um die 
Naͤnder einander zu naͤhern, ein Mutterzapfen erfor— 
derlich ſeyn, der die Scheide der Laͤnge nach aus— 
dehnte. Dieſes waͤre aber bey der langen Daner der 
Cur, der Ungemaͤchlichkeit wegen nicht prakticabel; 
auch ſteht hier wieder das nothwendige Aus- und 
Einbringen des Zapfens der Erreichung des Zweckes 
entgegen. — Eben ſo klar iſt es uͤbrigens aber auch: 
daß der Mutterzapfen, wenn er nicht von bedeuten— 
dem Umfange iſt, — bey Fiſteloͤffnungen der Harn— 
blaſe mit Subſtanzverluſt den Uebergang des Urines 
in die Mutterſcheide nicht hindern koͤnne. — Bey fri— 
ſchen Wunden der Harnblaſe und bey kleinen fiſtuloͤ— 
ſen Oeffnungen (nach vorheriger Scarification derſel— 
ben) wäre alſo, wie mir ſcheint, jene Verfahrungs— 
art zu verſuchen. Bey großen Fiſteloͤffnungen der 
Harnblaſe aber kann der Wundarzt nichts mehr wuͤn— 
ſchen, als, Statt jener unſichern, in vielen Faͤllen 
aber offenbar ganz unbrauchbaren, eine zuverlaͤßigere 
Methode zu beſitzen, die ihm eine gegruͤndetere Aus— 
ſicht auf den erwuͤnſchten Erfolg gewaͤhrt. Wie un⸗ 
angenehm, wie Muthraubend muß es für den Wund⸗ 
arzt ſeyn, eine fo lange und fo große Sorgfalt erfor: 
dernde Cur zu unternehmen bey ſo wenig gegruͤnder— 
ter Ausſicht auf einen gluͤcklichen Erfolg? Allein un: 
gleich trauriger iſt die Lage der ungluͤcklichen Kranz 
ken, die nach ſo langer Zeit, einem halben oder gan— 
zen Jahre oder nach noch laͤngerer Zeit, welche ſie 
mit der groͤßten Beharrlichkeit in Befolgung der ihr 
gegebenen Verhaltungsregeln hingebracht hat, ſich in 
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ihrer ſehnlichſten Hoffnung getaͤuſcht findet. Faſt un⸗ 
überwindliche Hinderniſſe ſtehen aber bey den Aermern 
einer ſolchen Cur entgegen. | | 2 

Heinrich van Roonhuyſe war, ſo viel mir 
bekannt iſt, der Erſte, welcher bey der in Rede fies 
henden Krankheit, die Nath vorgeſchlagen hat. 
Nachdem er dem Wundarzt bey der Cur die groͤßte 
Sorgfalt und Aufmerkſamkeit anempfiehlt, naͤmlich: 
daß er wohl darauf ſehe, wie die Kraͤfte der Kranken 
beſchaffen ſeyen, wann ſie ihre Reinigung gehabt ha⸗ 
be, ob fie blutreich oder anders beſchaffen ſeye, — 
wo dann mit Zuziehung eines geſchickten Arztes ihr 
zur Ader gelaſſen oder ein Abfuͤhrungsmittel gereicht, 
kurz ſie nach den Umſtaͤnden behandelt wird, — —: 
So beſchreibt er das Verfahren mit folgenden Wor— 
ten: F) 

„Die Operation geſchieht dann auf folgende Art: 
Die Kranke wird auf einen Tiſch, wo es gehoͤrig hell 
iſt, gelegt, der obere Theil des Leibes bedeckt und 
der unterſte alsdann mit Banden befeſtigt, wie man 
beym Steinſchnitte zu thun pflegt. Iſt das geſchehen, 
ſo muß der Leib ſchleunigſt durch einen Mutterſpiegel 
in dem Maße erweitert werden, als es nach Umſtaͤn⸗ 
den erforderlich iſt. Alsdann muß man die Raͤnder 
der durchgeſchwornen Scheide, wo ſie mit dem Riſſe 


N) Hendrick van Roonhuyse. Heel-konstige 
Aanmerkkingen betreffende de Gebreekken der 
Vrouwen. Amsterdam 1663. M. f. d. Schreiben an 
Jakob van Kampen van de Ruptura Vesicae, of 
te van een gescheurde Blaas etc. p. 152. 
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der Blaſe vereinigt iſt, rauh und blutruͤſtig machen, 
die Blaſe aber ſo wenig beruͤhren, als moͤglich iſt: 
denn die Scheide iſt erſtens durch die Verſchwaͤrung 
und alsdann mit den Raͤndern des Blaſenriſſes ſo 
vereinigt durch die Wohlthat der Natur, daß ſie, 
wenn nur wenig oder nach Erforderniß davon abge— 
nommen wird, und fie wieder geheftet ſind, ſehr 
wohl verwachſen koͤnnen. Das Wegnehmen geſchieht 
vermittelſt eines wohl ſchneidenden Zaͤngelchen oder 
einer Scheere oder eines Biſtouri oder irgend eines 
Inſtrumentes, welches dem Operateur am beſten zur 
Hand iſt. Allein ich finde, daß dazu nichts geeigne⸗ 
ter iſt, als ein kleines Schneidezaͤngelchen, welches 
aber ſo ſcharf, als moͤglich, ſeyn muß: damit es im 
Schneiden keine Quetſchung verurſache, oder doch 
weniger, als durch eine ſcharfe Scheere geſchehen 
kann; wodurch man die Raͤnder des Riſſes ein wenig 
abnimmt, blutig und rauh macht, als welche unmit— 
telbar darauf wieder geheftet und zuſammengefuͤgt 
werden. Jedoch nicht mit ſilbernen und goldenen Na— 
deln, wie man bey der Haſenſcharte zu thun pflegt, 
ſondern mit Heftnadeln, die aus ſtarken Schwanen: 
kielen verfertigt, fein und ſcharf geſchnitten ſind, die 
ich nicht allein ihrer Biegſamkeit wegen vorziehe, 
ſondern auch darum, weil fie weniger Quetſchung 
an den umliegenden Theilen verurſachen, wenn fie 
vorher gehoͤrig bewickelt und beſchirmt ſind durch 
gewachste, rothe Carmoſine Stickſeide; denn wenn 
man dieſe Nadeln gebogen hat, fo werden fie von 
ſelbſt wieder gerade. Alsdann muß man die erwaͤhn— 
ten Hefte mit einem heilſamen Balſam (den der 
Verf. anderwaͤrts beſchrieben hat) befeuchten. Hier⸗ 
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auf muß man die geheftete Wunde mit 2 bis 3 großen, 
platten Plumaceaux, getraͤnkt mit warmen Balſam— 
Oehl (Balsam-Oly) verbinden, ferner den Leib aus— 
fuͤllen mit paſſenden, mit wenig Oehl befeuchteten 
Schwaͤmmen, damit ſie durch ihre Ausdehnung einen 
Druck bewirken, und hierdurch der Verband gehoͤrig 
darauf erhalten werden moͤge, denn hier koͤnnen nur 
Compreſſen mit einem gehörigen Schlußbande um den 
Leib angewandt werden, denn es darf nur um den 


dritten oder vierten Tag verbunden werden. Unter— 


deſſen muͤſſen der Kranken nahrhafte, trocknende und 
ſchmerzſtillende Speiſen gereicht werden: z. B. gebra— 
tenes Fleiſch, Hühner, Eyer, Confituͤren u. dgl. 
(Hier folgt nun eine Reihe in Holland beliebter Lecker— 
biſſen und fremder Weine). Der Verband darf nicht 
fruͤher abgenommen werden, als geſagt worden iſt, 


es ſeye dann einer ſehr wichtigen Urſache wegen. 


— 


Wann die Schlußbaͤnder und Compreſſen abgenom— 
men ſind, kann der Patient Waſſer laſſen, welches 
jedoch vorſichtig geſchehen muß: denn er muß beſtaͤn— 
dig in ſeinem Bette ſehr ſtille liegen bleiben, und 
zwar auf dem Ruͤcken, mit dem Unterleibe etwas ev; 
haben; und es ſo bis zur voͤlligen Geneſung aus— 
halten.“ 

Aber diejenigen, denen die Blaſe ſo ſtark oder ſo 
tief verletzt iſt, daß es nicht moͤglich iſt, dazu zu 
kommen und geheilt zu werden, muͤſſen ſich mit gu: 


ten Compreſſen aus Leinwand behelfen.“ Einigen Par 


tienten (ſagt der Verf.) habe er die Schmerzen durch 
kuͤhlende Oehle und ſchmerzſtillende Salben gelindert. 
Hernach aber, als die Theile durch die Schaͤrfe des 
Harns ſich verhaͤrtet haͤtten, haben ſie es beſſer ge— 
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habt als vorher; er habe ihnen verſchiedene Maſchie— 
nen aus Kupfer und Silber, zum Auffaſſen des Hars 
nes erfunden, womit ſie gehen und ſtehen, aber nicht 
liegen konnten. 

Aus dieſer Beſchreibung einer Operationsart, die 
der erfahrne amſterdamer Heel-meester zur Heilung 
der fiſtuloͤſen Oeffnungen der Harnblaſe vorſchlaͤgt, 
von der wir aber nicht wiſſen, ob er fie je ſelbſt ver; 
ſucht habe, entnehmen wir lediglich den Rath: die 
erfriſchten Fiſtelraͤnder durch die umwun— 
dene Nath vermittelſt Nadeln aus Schwa— 
nenkielen zu vereinigen. — Wie aber die Ope— 
ration gemacht, wie die Raͤnder vermittelſt der Schwa⸗ 
nenkiele, die an ſich nicht krumm, ſondern gerad ſind, 
durchſtochen werden, ob die Umſtechung queruͤber, 
oder von unten nach oben geſchehen ſoll, hieruͤber 
erhalten wir von v. Roonhuyſe fo wenig Belehrung 
als von Fatio g), welcher dieſe Operation zwey 
Mahl mit gluͤcklichem Erfolge verrichtet haben will. 
Schon aus der Betrachtung der Operation ſelbſt, wie 
aus dem, was v. R. am Schluſſe jener Beſchreibung 
ſagt, und Fatio ganz beſtimmt ausſpricht, geht aber 
hervor, daß dieſe Procedur nur bey Verletzungen der 
Harnroͤhre anwendbar ſey. — Daß ferner Nadeln 
aus Schwanenkielen dadurch, daß ſie (wie v. R. ver⸗ 
langt) subtile, ende scharp besneden zjinde, ihre 
Feſtigkeit verlieren, und dadurch ungeeignet zum 


g) Joh. Fa tio. Helvetiſch- vernünftige Wes 
hemutt er u. ſ. w. (opus posthumum) Baſel. 1752. 
4. S. 282. 


Durchſtechen werden, iſt offenbar. Geſetzt aber, die 
umwundene Nath ſeye wirklich zu Stande gebracht, 
ſo verlieren die Nadeln, wegen der Feuchtigkeit des 
Ortes, wo ſie ſich befinden, ihre Federkraft, ſie wer⸗ 
den durch die erfolgende Anſchwellung der durchſtoche— 


nen Fiſtelraͤnder gebogen, ihre Endtheile naͤhern ſich 


U 


einander und der Faden, womit die Umſchlingung ge⸗ 
macht worden iſt, wird los und die Umwindung 
faͤllt ab. | 
Voͤlter A) macht den Vorſchlag bey zerriſſenem 
Blaſenhalſe, die Wundlippen durch ein Paar Heften 
mit wohlgezwirntem und gewaͤchstem ſeidenen Faden, 
vermittelſt ſcharfer und wohlgekruͤmmter Nadeln zu 
vereinigen. Nach vorhergegangener Erfriſchung der 
Siftelränder faſſe der Chirurg zwiſchen die vordern 
Finger der rechten Hand die mit dem Faden verſe⸗ 
hene krumme Nadel, ſteche dieſelbe durch die eine 
Lippe hindurch, waͤhrend er mit der andern Hand 
vermittelſt eines Kornzaͤngleins die Wundlippe an- 
ſpannt, ziehe die Nadel durch und hervor, ſteche als— 
dann mit derſelben Nadel auf die erwaͤhnte Art durch 
die andere Lippe, und ziehe die Nadel hervor. Auf 
dieſelbe Art lege er hierauf noch eine Hefte aber mehr 
nach vorne an. „Sind nun beyde Faͤden alſo durch— 
gebracht: ſo ſchiebe er einen ziemlich dicken Catheter 
oder beinen glattes Inſtrument durch den vordern 


h) Chriſtoph Völter. Neu eröffnete Hebammen: 
ſchule. u. ſ. w. Stuttgart. 1722. Thl. 3. Capitel. 8. 
S. 306. u. f. von Zerreiſſung und Verletzung der 
Harnblaſe, oder des Blaſenhalſes und Afters. 
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Theil des Blaſenhalſes hinein bis hinter die Wunde, 
laſſe es einen andern halten, und ſtricke er den hin— 
terſten Faden genau mit zweyen Knoten oder Knoͤpfen, 
hernach auch den vordern zuſammen, ſchneide die 
Faͤden ab, und fahre alsdann mit jenen Heilmitteln 
fleißig fuͤr.“ — „Dieſe Operation wird (wie Voͤlter — 
ſagt) zwar einigen wunderlich und ſchwer fuͤrkom— 
men, wie fie dann auch in Wahrheits-Grund ſpitz— 
findig und ſchwer genug iſt,“ gleichwohl habe er ſol— 
che ein Mahl bey einer vornehmen Frau verrichtet, 
wo fie aber nicht gelungen iſt. 

Dieſer Vorſchlag iſt bey fiſtuloͤſen Oeffnungen am 
Körper und am Halſe der Harnblaſe offenbar nicht 
ausfuͤhrbar, indem man in der Mutterſcheide in einer 
gewiſſen Hoͤhe, die mit den bloßen Fingern gefaßte 
Nadel in der gehoͤrigen Nichtung durchaus nicht ein— 
und durchſtechen kann. Hier moͤchte ich jedoch den 
Fall ausnehmen, wo man die Operation die erſten 
Tage unmittelbar nach der Geburt vornimmt. Allein 
in dieſer Zeit manifeſtirt ſich das Uebel noch nicht, 
wenn es naͤmlich durch Eiterung oder Brand, als 
Folge einer Quetſchung, veranlaßt wird. Spaͤter 
kann man zwar auch noch die eben nicht unvortheil— 
haft gebildete Hand in die Mutterſcheide einbringen: 
allein die zur Umſtechung erforderliche Biegung der 
Hand laͤßt der Raum durchaus nicht zu. Der Ge— 
brauch eines Zaͤngelchens zum Entgegenhalten der Fi— 
ſtelraͤnder u. ſ. w. iſt hoͤchſt unſicher, und man vers 
ſpreche ſich ja nicht zuviel von dieſen Dingen aus dem 
ganz einfachen Grunde: weil ein Zaͤngelchen kein Ge— 
fuͤhl hat. Bey dem Gebrauche ſchneidender und ſte— 
chender Werkzeuge an Orten, wo man das Geſicht 


— 
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nicht mehr gebrauchen kann, muß der unterſuchende 
Finger, als einzig ſicherer Leiter, immer vorausge— 
hen, und ſich ſtets in der Nähe des Inſtruments be; 
finden. a 
Der Voͤlter'ſche Vorſchlag iſt lediglich und 
hoͤchſtens nur bey Oeffnungen unweit der aͤuſſern Muͤn— 
dung (ostium cutaneum) der Haruroͤhre realifirber. 
Allein auch hier iſt die gaͤnzliche Durchziehung der Ra; 
del nicht nothwendig (wie auch aus dem Folgenden 
noch erhellen wird). — Uebrigens verſteht auch Voͤl— 
ter hier offenbar unter Blaſenhals die Harnroͤhre, 
wie feine oben angeführte Worte zeugen. — Doch faſt 
muß ich den Vorwurf befürchten, daß ich mich zu 
lange ſchon bey Dingen aufgehalten habe, die dem 
Erfahrnen groß en Theiles von ſelbſt einleuchten. 


Schon vor mehreren Jahren hatte ich mir vorge— 
nommen, einige Ideen zur Verbeſſerung der Behand— 
lung der in Rede ſtehenden Krankheit zu realiſiren, 
aber wie es ſo beym praktiſchen Arzte zu geſchehen 
pflegt: die täglich neuen Geſchaͤfte hinderten mich im; 
mer, meine Aufmerkſamkeit hinreichend dahin zu rich— 
ten, und fo wurde denn die Ausführung meines Vor— 
habens verſchoben. Vor ungefaͤhr drey Jahren, wo 
mir in kurzer Zeit mehrere mit dieſem Uebel Behaf— 
tete vorkamen, ſahe ich mich veranlaßt, mein Vorha— 
ben auszufuͤhren, ſo weit es meine Kraͤfte erlaubten. 
Unter dieſen Kranken befande ſich ein junges Weib, 
von achtzehn Jahren, welcher eine ungluͤckliche Ent— 
bindung das Uebel zugezogen hatte. Der Kopf ſtellte 
ſich mit dem Geſichte voraus zur Geburt, und keilte 
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ſich im Beckeneigange ein. Die Wehen waren ſehr 
ſtark. Am dritten Tage (wo ſich der Kopf in der 
Beckenhoͤhle befande) wurde die Geburt, von einem 
geſchickten Geburtshelfer vermittelſt der Kopfzange 
unter großen Schwierigkeiten beendigt. Das Kind, 

ein unausgetragenes Knaͤbchen, war todt. Bis zum 
achten Tage nach der Entbindung konnte ſie den Harn 
gehörig halten, von dieſem Tage an floß er aber un: 
unterbrochen durch die Mutterſcheide ab, ohne allen 
Abgang auf dem ordentlichen Wege: 


Mannigfaltige, anfaͤnglich von mir und ſpaͤter 
auch von Andern unternommene Verſuche, z. B. der 
mehrere Monathe fortgeſetzte Gebrauch des biegſamen 
Catheters nebſt dem Mutterzapfen u. dgl. m. blieben 
ohne Erfolg, und es wurde überhaupt keine Huͤlfs 
quelle der Kunſt unverſucht gelaſſen. In einiger Ent 
fernung, jenſeits des Blaſenhalſes befande ſich eine 
runde fiftulöfe Oeffnung in der hintern Wand der Harn 
blaſe von einem ſtarken halben Zolle im Durchmeſſer. 
Das grenzenloſe Vertrauen, welches die Patientinn auf 
mich ſetzte, und die groͤßte Bereitwilligkeit, ſich allem 
zu unterwerfen, wenn auch nur ein Fuͤnkchen Hoff— 
nung da ſeye, fie von ihrem Uebel zu befreyen, und 
ihre unerſchoͤpfliche Beharrlichkeit veranlaßten mich, 
alles, was in meinen Kräften ſtand, zu ihrer Gene; 
ſung aufzubiethen. Seither habe ich meine Verſuche 
mehrere Mahle bey Andern, wie auch an Cadavern, 
zu meiner Zufriedenheit wiederhohlt. Treu theile ich 
hier das Reſultat meines Nachdenkens und meiner Er; 
fahrungen mit in der Abſicht: daß die Vorſchlaͤge 
und Verfahrungsweiſen auch von Andern wiederhohlt, 

25 


— 386 — 


gepruͤft und zum Beſten der Leidenden vervollkomm⸗ 
net werden moͤgen. 

Mit vielem Vergnügen entledige ich mich hier der 
Schuldigkeit: dem Proſector bey dem hieſigen anato— 
miſchen Theater, Herrn D. Winter (welcher außer ans 
dern Fähigkeiten ein ausgezeichnetes Talent für Mecha— 
nik und viele Geſchicklichkeit und Kunſtfertigkeit beſitzt) 
den verbindlichſten Dank zu zollen für die thätige Uns 
terſtützung, die er mir ſowohl rückſichtlich der Ferti⸗ 
gung der projectirten Inſtrumente, als bey den Ope— 
rationen geleiſtet hat. Die Inſtrumente hat Herr 
Winter nach meinen Angaben arbeiten laſſen, und bey 
der Fertigung derſelben war er faſt immer gegenwär— 
tig, welches mir die Ausführung ungemein erleichterte; 
ſo wie ich ſeiner Aufmerkſamkeit und ſeinem Eifer über⸗ 
haupt manche Vortheile und Verbeſſerungen verdanke. 
Auch muß ich hier die Bereitwilligkeit rühmen, mit 
welcher Herr D. C. Suckow (der hoffnungsvolle Sohn 
meines verehrten Collegen, des berühmten Phyſikers und 
Mineralogen, Herrn Geheimen Hofrathes Suckow), 
mich durch fein Talent im Zeichnen zu unterſtützen, 
die Gefälligkeit hatte. 


| Beſchreibung der Operationsarten. 


Zur Verrichtung der Operation bringt man die 
Pat. auf einem ziemlich hohen Querbette oder auf ei— 
nem Tiſche in die Lage ungefaͤhr wie beym Stein— 
ſchnitte, nur iſt die Befeſtigung der Extremitaͤten nicht 
nothwendig. Der Wundarzt bringt nun einen ſilber⸗ 
nen Catheter in die Harnblaſe, und haͤlt ihn mit der 
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linken Hand. Den Zeigefinger (oder zwey Finger) der 
rechten Hand bringt er in die Mutterſcheide, und un— 
terſucht die Groͤße und Geſtalt der Fiſteloͤffnung und 
die Beſchaffenheit ihrer Raͤnder aufs Genaueſte. Iſt 
das Uebel nicht mehr neu, find die Ränder der Oeff— 
nung wuͤlſtig, ealloͤs: fo muͤſſen fie vor der Vereini⸗ 
gung durchaus wund gemacht werden. Hierzu bediene 
ich mich außer der Schere eines hierzu beſonders ver— 
fertigten, am Griffe beweglichen, verborgenen Bi— 
ſtouri's. 


1) Auf dem Zeigefinger bringt man nach der 
Richtungslinie der Beckenhoͤhle eine ſpitzige ſcharfe 
Schere an den hintern Nand oder an den obern Win— 
kel der Fiſteloͤffnung, und ſchneidet dieſen damit ein. 


2) Der Wundarzt ſteckt durch den Ring No. 4. 
(f. Tab. I. Fig. 1.) das durch die Rinne an feiner 
Schneide verwahrte Bistouri cachee an den Zeigefin: 
ger der rechten Hand, doch ſo, daß das vordere 
Glied deſſelben an der Spitze der Rinne etwas her— 
vorragt. Alsdann ſteckt er den Zeigefinger der andern 
Hand durch den hintern Ring oder Griff Ne 3., und 
führt das Biſtoüri wie die Schere an die Fiſtelraͤn⸗ 
der. Fuͤhlt er mit der Spitze feines Fingers den obern 
oder hintern ſchon ſcarificirten Rand oder Winkel 
der Oeffnung: ſo zieht er den Finger (der ſich naͤmlich 
in dem Ringe No. 4. befindet) etwas zuruͤcke, ſchiebt 
die Rinne, die durch das Knoͤpfchen No. 9. ganz zurück 
gezogen werden kann, vor der Schneide des Biſtouri 
hinweg, und ſcarificirt auf dieſe Art die Seitenraͤn— 
der und den vordern Rand oder Winkel. = Beym 
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Herausnehmen des Inſtruments iſt dieſelbe Vorſicht 
wie beym Einbringen noͤthig. — 


Die Vorſchlaͤge zur Gege Ain An naͤhe⸗ 
rung der Fiſtelraͤnder, damit fie ſich vereini⸗ 
gen koͤnnen, werde ich hier in der Ordnung mitthei— 
len, wie ich ſie nach einander projectirt und ausgefuͤhrt 
hatte. Weil mir die Anlegung einer Nath in einer ge— 
wiſſen Höhe in der Mutterſcheide immer hoͤchſt ſchwie— 
rig vorkam, ſo ſann ich auf eine Vorrichtung, die Fiſtel— 
raͤnder ohne Ligatur, in der gehoͤrigen Naͤhe gegen 
einander bis zur Vereinigung, zu erhalten. Das Ne: 
ſultat war die mit Stacheln verſehene Zange Tab. I. 
Fig. 2. Die erſte Idee dazu entſtand bey mir ſchon 
vor laͤngſt durch den Wunſch, den zerriſſenen Damm 
in Faͤllen, die eine Nath erheiſchen, ohne dieſe zu 
bereinigen 2), (zu welchem Zwecke ich aber nie wir 

lich einen Verſuch damit gemacht habe). 


3) Bey bedeutenden Riſſen in den Damm, bey denen 
man die blutige Nath anzuwenden pflegt, habe ich 
vom bloßen öftern Auflegen dünner, mit Arceus— 
balſam beſtrichenen Plumaceaux (die man täglich drey 
bis vier Mahl erneuert) auf die friſchen Wundrän⸗ 
der, mehrmahls den erwünſchteſten Erfolg geſehen. 
(Dies iſt freylich nicht neu, allein von ſeiner Nütz⸗ 
lichkeit habe ich mich überzeugt, und Den mag denn 
zur Bi = 
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Vereinigung der Fiftelränder 
durch die (Vereinigungs⸗) Zange 
ohne Ligatur Y. 


Nach gehoͤriger Scarification der Fiſtelraͤnder bringt 
man die nach der Richtung der Beckenhoͤhle in etwas 
gebogene Zange, — ſoviel es die Mutterſcheide ers 
laubt, — geoͤffnet, unter dem rechten oder linken 
Zeigefinger (wie Tab. II. Fig. 14. zu ſehen iſt) in die 
Mutterſcheide, bis an die Oeffnung in derſelben. Fuͤhlt 
man, daß die beyden Zangenloͤffel (Tab. I. Fig. II. A. A.) 
mit den Fiſtelraͤndern in gleicher Richtung ſich befin— 
den, fo hält man die Zauge mit der andern Hand in 
dieſer Richtung feſt, zieht den Finger vorſichtig zwi⸗ 
ſchen den Zangenloͤffeln heraus, druͤckt die Zange ge— 
gen den Catheter etwas feſt an, und ſchließt dieſelbe 
durch das bogenfoͤrmige Schraubengewinde Fig. II. 6. 


E) Die Operation wurde zuerſt an einem Leichname ver⸗ 
mittelſt der Zange gemacht, das Becken in der Hälfte 
durchgeſägt, und die in dem Becken gelegenen Theile 
in ihrer gehörigen Lage präparirt, die Mutterſcheide 
aufgeſchnitten, der Catheter und die Zange angelegt, 
dem Auge dargeſtellt, wie es Tab. II. Fig. 15. vor⸗ 
zeigt. (Als die Abzeichnung geſchahe, iſt in Hin⸗ 
ſicht auf die Höhe der Lage der Zange (wie aus der 
Figur zu erſehen iſt) zufällig ein Verſehen vorgegan⸗ 
gen, welches aber den Zweck dieſer, zur Verdeutli⸗ 
chung der Gebrauchsart des Inſtrumentes beygefüg⸗ 
ten, ſkizzirten Abbildung nicht beeinträchtigt). 


Bey der Schließung der Zange hat man fein Au⸗ 
genmerk hauptſaͤchlich darauf zu richten, daß die 
Zange nicht zu feſt geſchloſſen wird; widrigenfalls zu 
fürchten iſt, daß dadurch die Circulation gänzlich ge: 

hemmt wird, und üble Folgen entſtehen. 


Die Zange muß nach und nach in der angegebe: 
nen Richtung durch das Schraubengewinde fo lange 
zugeſchraubt werden, bis die Patientinn an der 
Wunde uͤber geringen Druck und Schmerz klagt, und 
der Wundarzt durch eine geringe Bewegung, mit 
vorſichtiger Unterſtuͤtzung der Zange, fühlt, daß dieſe 
in etwas feſt anliegt. — Dann ſucht man die Kranke 
in eine ſchickliche Lage zu bringen und die Zange 
gleichfoͤrmig zu unterſtuͤtzen. 


Ungefaͤhr in einer halben Stunde, wenn die Pat. 
nicht über Schmerz oder heftigen Druck klagt, und 
die Zange noch in der vorigen Richtung und Feſtig⸗ 
keit anliegt, läßt ſich mit mehr Zuverſicht — wie ich 
gefunden habe, ſchließen, daß die Zange richtig an— 
gelegt iſt. — Sollte aber die Pat. über ſtarken Druck 
oder Schmerz klagen, ſo muß das Schraubengewinde 
ein wenig nachgelaffen werden. Ueberhaupt ſind oͤf; 
tere Unterſuchungen anzuſtellen. Fuͤr gut halte ich, 
die Mutterſcheide um die Zangengriffe herum mit et⸗ 
was weniger Charpie vorſichtig auszugleichen. Nach 
Verlauf von vier und einem halben Tage nahm ich 1 
die Zange mit gluͤcklichem Erfolg wieder ab, wobey 
freylich vieles von der Conſtitution der Pat. abhängt. 

Der Catheter muß waͤhrend der ganzen Zeit in 
der Harnroͤhre liegen bleiben, doch oͤfters gereinigt 
werde. g | | 


u 1 


Das Herausnehmen der Zange geſchieht auf fol: 
gende Art: man befeſtigt beyde Griffe durch die Fe. 
dern (Tab. I. Fig. V. 13.) wieder an die Zange, und 
oͤffnet durch das Schraubengewinde (Fig. II. C.) die⸗ 
ſelbe fo viel wie möglich; dann wird die Zange auf 
die eine oder andere Seite ein wenig gedreht, nach 
dieſer Drehung ſucht man mit dem Zeigfinger derje: 
nigen Hand, nach welcher die Drehung geſchahe, in 
der Mutterſcheide über die Stacheln deſſelben Loͤffels 
zu kommen; zugleich wird die Zange nach der entge— 
gengeſetzten Seite gedreht, wodurch der Finger zwi— 
ſchen die Stacheln der beyden Loͤffel zu liegen kommt, 
und fo wird die Zange wie bey dem Einbringen Ber 
ausgenommen. 


II.) Vereinigung der Fiſtelränder durch 
die Ligatur, nämlich durch die Um⸗ 
ſtechung vermittelſt einer Nadel, 
und Zu rückzie hung derſelben. 


Man ſehe Tab. II. Fig. 13. die aufgeſchnittene 
Mutterſcheide G. G. G. (Die Operation wurde 
auch hier, wie bey der vorigen Methode angefuͤhrt 
worden iſt, an einem Leichname gemacht und gezeichs 
net.) 

Nach gehoͤriger Scarification der Fiſtelraͤnder be— 
dient man ſich der Nadeln (Tab. I. Fig. VII. u. VIII.) 
auf folgende Art: Man nimmt ein aus drey oder vier 
Fäden verfertigtes, ungefähr eine Elle langes Faden: 
baͤndchen, faßt das eine Ende in das Oehr der Na— 
del (Fig. VIII. 3.), welches in der Beugung der Spitze 
(2) der Nadel angebracht iſt, und druͤckt das drey 
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der Nadel (4) feſt ein. Fig. VIII. 4.4.4. zeigt das in 
der Nadel durchgezogene Fadenbaͤndchen. 
Iſt dies geſchehen, ſo legt man eine von den bey— 
den einander entgegengeſetzt nach der Richtung der 
Beckenhoͤhle gebogenen, eingefaͤdelten Nadeln auf den 


Zeigfinger der entgegengeſetzten Hand, auf welcher 


Seite man einzuſtechen gedenkt, und fuͤhrt, befeſtigt 
durch den durch den Griff (Tab. I. Fig. VII. 1.) geſteck; 
ten Zeigfinger der andern Hand, die Nadel auf dem 
Fiuger in die Mutterſcheide bis an die Stelle der 
Wundlippe, welche durchſtochen werden fol, m. ſ⸗ 
Tab. II. Fig. 12. F 


Dann ſucht man, mit dem Finger unter der Spitze den 
Nadel hervor und zwiſchen die Wundlippen zukommen; 


drückt alsdann die eine Lippe gegen die Spitze der Na; 
del feſt an, und unterſtüͤtzt durch den Gegendruck deſſel⸗ 
den Fingers die Umſtechung, welches durch den in den 
Griff geſteckten Zeigfinger geſchieht, fo: daß während 
der Umſtechung man immer mit dem Finger den Rand 
der Wundlippe an der untern ausgehoͤhlten Flaͤche der 
Nadel ſo weit es erforderlich iſt, die andere Wund⸗ 
lippe! zu umſtechen, — ruͤckwaͤrts gegen den Stiel 
druͤckt. 

Nach geſchehener Umftechung der Wundlippe 
bringt man durch den Finger im Griffe die Nadel 
wieder in die vorige Richtung, wie bey der erſten 
Umſtechung, leitet ſeinen Dinger zwiſchen den beyden 
Fiſtelraͤndern an die aͤußere Flaͤche des noch zu umſte⸗ 
chenden Nandes, und unterſtuͤtzt mit demſelben Fin⸗ 
ger — wie eben angegeben worden iſt — die Umſte⸗ 
chung. 
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Sind beyde Wundlippen umſtochen, fo bleibt der 
Finger an der äußern Fläche der Lippen feſt anliegen. 
Waͤhrend der Wundarzt ſeinen Finger aus dem Ringe 
zieht, und die Nadel an ihrem Griffe von einem Ge: 
huͤlfen feſthalten laͤßt, bringt er mit der Hand, mit 
der er den Griff gehalten hat, eine ſpitzige, etwas 
flache Pinzette auf feinem noch an der Wunde liegen— 
den Finger bis an deſſen Spitze, mit welcher Spitze 
er die Pinzette an das Fadenbaͤndchen (Tab. I. Fig. 
VIII. 3.) leitet. Hierauf oͤffnet er die Pinzette, und 
ſucht mit der einen oder andern Spitze derſelben zwi— 
ſchen die untere und ausgehoͤhlte Flaͤche der Nadel 
und das Fadenbaͤndchen zu dringen, ſchließt die Pin⸗ 
zette, und zieht auf dieſe Art das Fadenbaͤndchen 
(Fig. VIII. I. 2.), unterſtuͤtzt durch den Finger an der 
Wundlippe, aus der Mutterſcheide heraus. Hernach 
nimmt er mit der naͤmlichen Vorſicht, wie bey der 
Einbringung und Umſtechung, die Nadel aus der Mut⸗ 
terſcheide, bringt beyde zwiſchen den Schamlippen 
heraushaͤugende Ligatur⸗Enden (fiehe Tab. II. Fig. 13. 
F.) mit ſeinen Haͤnden zuſammen, und umwindet die— 
ſelben fo lange, bis die Pat. an der umſtochenen 
Stelle uͤber etwas Druck oder Schmerz klagt. Dann 
unterſucht er mit dem Zeigfinger die durch die Liga⸗ 
tur vereinigten Wundlippen, und befeſtigt die Enden 
der Hefte vermittelſt Heftpflaſter an und zur Seite des 
Schamhuͤgels, ſtopft die Mutterſcheide mit Charpie 
aus und bringt die Pat. in eine ſchickliche Lage. 
Wäre zur Vereinigung mehr als eine Hefte er: 
forderlich, fo iſt es noͤthig, die beyden Enden der eu; 
ſten Ligatur nicht zu umwinden, widrigenfalls man 
dadurch die zweyte oder dritte Umſtechung erſchweren 
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würde; indem der Wundarzt bey Umſtechung der ers 
ſten Wundlippe ja nicht mehr mit feinem Zeigfinger 
zwiſchen beyde Lippen hineinzukommen vermoͤchte, und 
ſonach beyde Lippen zugleich umſtochen werden müß: 
ten, welches aber hoͤchſt ſchwierig iſt und mir uche 
lich ſcheint. 

Wo mehrere Ligaturen noͤthig ſind, Wutz immer 
die hintere oder obere zuerſt, dann die zweyte und ſo 
ferner angelegt, aber auch jedes Mahl die Ligatur— 
Enden nach der Umſtechung mit Heftpflaſtern, wie 
ſchon erinnert worden iſt, befeſtiget werden: damit 
nicht bey der zweyten Umſtechung eine oder die andere 
Ligatur wieder 4 wird. 4 


III.) Vereinigung durch die Zange 
nebſt einer Ligatur. 


Nach der Umſtechung, wie ſie eben angegeben 
worden iſt, werden die beyden zwiſchen den großen 
Schamlippen heraushaͤngenden Ligatur-Enden durch 
die Loͤcher (Tab. I. Fig. II. I. 1.) und zwar das rechte 
Ende durch das linke, und das linke Ende durch das 
Loch des rechten Zangenloͤffels gezogen, der Zeigefin— 
ger (wie bey der Beſchreibung der Vereinigung durch 
dieſelbe Zange ohne Ligatur, angegeben worden iſt) 
zwiſchen die Stacheln der Zangenloͤffel gelegt; als— 
dann läßt man durch einen Gehuͤlfen die Ligatur -En⸗ 
den ein wenig anziehen und bringt die Zange unter 
dem Zeigfinger auf der angezogenen Ligatur in die 
Mutterſcheide bis an die umſtochenen Wundlippen, 
und zieht den Finger zwiſchen den Stacheln der Zan⸗ 
genloͤffel und der Mutterſcheide wieder heraus, laͤßt 
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die Ligatur durch den Gehülfen etwas anziehen, drücke 
die Zange gegen die umſtochenen Wundlippen und 
den Catheter feſt an, und ſchließt ſie mit Vorſicht 
durch das bogenfoͤrmige Schraubengewinde. 

Iſt die Zange gehörig geſchloſſen, fo werden die 
beyden Ligatur-Enden durch die Ringe (Fig. III. 9.) 
gezogen, und durch eine Schleife befeſtiget, die Griffe 
abgenommen, die Mutterſcheide mit Charpie ausge— 
glichen, und die Pat. in eine iet ze zur fer⸗ 
nern Behandlung gebracht. 

Bey der Herausnahme der Junge Werden die 
Griffe wieder in dieſelbe befeſtigt, die Schleife auf 
und die Ligatur, Enden aus den Ringen gezogen, die 
Zange geoͤffnet und herausgenommen. Iſt die Zange 
mit der hierzu erforderlichen Vorſicht aus der Scheide 
genommen, ſo bringt der Wundarzt, wie bey der Sca⸗ 
rification angegeben worden iſt, eine ſpitzige Schere 
in die Vagina bis an die vereinigte Stelle, und ſchnei⸗ 
det das eine Ligatur -Ende ab, bringt die Schere auf 
dem zuruͤckbleibenden Finger heraus, welches hierauf 
auch mit der von demſelben 3 unterſtuͤtzten Ligas 
tur geſchieht. 


IV.) Vereinigung durch die umwundene 
(oder umſchlungene) Nath. 


Die vorhin beſchriebenen Methoden habe ich mit 
gluͤcklichem Erfolge angewandt. Die Schwierigkeiten 
in der Ausführung, die leicht größer ſcheinen, als ſie⸗ 
es wirklich ſind, werden ſehr gemindert durch einige 
Uebung am Cadaver, wodurch man mit dem Gebrau⸗ 
che der Inſtrumente ſowohl als mit den erforderli⸗ 
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chen beſondern Manipulationen vertraut wird. — Die 
hier zu beſchreibende Operationsart möchte vielleicht 
Manchem leichter vorkommen, als die vorigen. Mir 
ſchien es wirklich ſo bey den Verſuchen, die ich damit 
an Leichen gemacht habe. 

Zu dieſer Vereinigungsart bediene ich mich einer 
nach der Richtung der Beckenhoͤhle gebogenen Korn- 
zange, in welche eine halbmondfoͤrmige chir. Nadel 
durch einen Spannhaken befeſtigt wird (Tab. I. 
Fig. A. B. und C.), und zwar auf die naͤmliche Art, 
wie ich oben, bey der Umſtechung mit der Nadel mit 
Zuruͤcklaſſung der Ligatur, angegeben habe, nur mit 
dem Unterſchiede: 2) Daß ſich in der Nadel kein Heft: 

faden befindet; 2) daß die Nadel, welche durch den 
Spannhaken in der Kornzange befeſtigt iſt, nach der 
Umſtechung (wie es Tab. II. Fig. 16. zeigt) in den Wund⸗ 
lefzen zurückbleibt. Die Zuruͤcklaſſung der Nadel ge: 
ſchieht auf folgende Art: Iſt nämlich die Umſtechung 
geſchehen, ſo oͤffnet man den Spannhaken, wornach 
ſich alsdann die Zange von ſelbſt Öffnet, und die Na: 
del in den Wundlefzen frey laͤßt, worauf dann der 
Wundarzt die Zange mit Vorſicht herausnimmt. Die⸗ 
ſes iſt bey jeder Umſtechung daſſelbe. — Die Umwick— 
lung geſchieht übrigens wie bey der Operation der 
Haſenſcharte: Der Operateur nimmt ein 12 — 2 
Ellen langes Fadenbaͤndchen, laͤßt durch einen Gehuͤl— 
fen das eine Ende feſthalten, fuͤhrt mit zwey Fingern 
das Fadenbaͤndchen bis an die obere oder hintere Na— 
del in die Mutterſcheide, und ſucht alsdann die Um⸗ 
ſchlingung wie bey der Haſenſcharte (Tab. II. Fig. 16.) 
zu bewerkſtelligen. Die Herausnahme der Nadel ſo— 
wohl als das Abnehmen der Ligatur geſchieht auf die 
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naͤmliche Art wie bey der Haſenſcharte, nur mit dem 
Unterſchiede: Daß man, um die Nadel herauszuzie— 
hen, dieſelbe wieder, wie bey der Einbringung, mit 
der Kornzange faßt. Während der Herausztehung 
der Nadel muß die vereinigte Stelle durch den Zeig— 
finger der andern Hand gehörig unterſtuͤtzt werden. — 

Um beym Anliegen der Nadeln die nahen Theile 
gegen die Nadelſpitze zu ſichern, ſucht man lange 
Charpiebaͤuſchtchen behutſam in die Mutterſcheide zu 
bringen, und dieſe damit auszugleichen, weßhalb 
auch der Pat. ſtrenge Ruhe zu empfehlen iſt. 

Die Nadeln muͤſſen aus ſtark vergoldetem Silber 
gemacht ſeyn oder aus Stahl und ſtark vergol— 
det, auf die Weiſe, wie man jezt in England meh⸗ 
rere Inſtrumente verfertigt. — 


Noch erwaͤhne ich hier in Kuͤrze einer Methode, 
um bey fiſtuloͤſen Oeffnungen an der hintern Wand der 
Harnblaſe die Raͤnder der Oeffnung vermittelſt Hef— 
ten zu vereinigen, nach welcher Methode die Durch— 
ſtechung der Wundlefzen von der innern Flaͤche 
der Harnblaſe aus geſchieht. Erſt ſeit Kurzem kam ich 
auf dieſe Idee. Einem Verſuche zufolge, den ich 
zwar nur am Cadaver angeſtellt habe, halte ich ſie 
fuͤr anwendbar. Das Inſtrument, deſſen ich mich be— 
diene, hat große Aehnlichkeit mit der laforetiſchen 
Roͤhre oder Sonde ), oder vielmehr iſt dieſe 


1) Von de Laforét dem Vater. M. ſ. Jourdain- 
Traité des maladies chirurg. de la bouche, Paris, 
1778. T: II. P: 654. et Pl. II. Fig. 3 
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ſelbſt mit einigen Veraͤnderungen. Die Roͤhre der 
laforetiſchen Sonde iſt an ihrem vordern Theile etwas 
ſtaͤrker gebogen, als ein gewoͤhnlicher, ſilberner Ca⸗ 
theter fuͤr Weiber. An dem vordern oder obern Ende 
der Stahlfeder befindet ſich Statt des Knoͤpfchens eine 
etwas nach abwaͤrts gebogene Spitze (die Aehnlichkeit 
mit der Spitze eines ſchmalen, concaven Biſtouri's hat), 
hinter welcher ein Oehr angebracht if: An dem hin; 
tern oder untern Ende der Sonde oder des Stempels 
(la tige) befindet ſich Statt des platten Knoͤpfchens ein 
Ring, in welchen der Daumen paßt. 

Die an ihrem Oehr mit einem Fadenbaͤndchen 
durchgezogene, elaſtiſche Nadel bringt man fo tief in 
die Roͤhre, daß ihre Spitze der vordern Oeffnung der 
Roͤhre gleichſteht. Hierauf bringt man das Inſtru⸗ 
ment ganz auf die Art, wie den Catheter, in die Harn— 
blaſe; dreht alsdann das Inſtrument herum, ſo daß 
der Schnabel nach abwaͤrts oder gegen die hintere 
Wand der Blaſe gerichtet zu ſtehen koͤmmt. Vermit⸗ 
telſt des in die Scheide eingebrachten Zeigefingers (oder 
dieſes und des Mittelfingers zugleich), deſſen Spitze 
dem vordern Ende der Roͤhre nothwendig begegnet, 
beſtimmt man dem Inſtrumente die Stelle (3. B. an 
der linken Seite der Oeffnung, wenn wir uns dieſe 
laͤnglicht von oben nach unten gerichtet denken), wo— 
gegen es mit der linken, das Inſtrument haltenden 
Hand angedruͤckt wird, um hier die Spitze der Nadel 
durchzuſtoßen. Iſt der Fiſtelrand durchſtochen, ſo er⸗ 
greift man an der aͤußern Flaͤche der Nadel das hier 
befindliche eine Ende des Fadenbaͤndchens, zieht es 
hervor und heraus und befeſtiget es. Um nun die an⸗ 
dere Lefze zu durchſtechent zieht man die Nadel wieder 
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in ihre vorige Stelle (wie bey der Einbringung des 
Inſtruments) in die Roͤhre zuruͤck, bringt die Roͤhre 
neben den gegenuͤberſtehenden Rand der Fiſteloͤffnung, 
fixirt hier, mit Unterſtuͤtzung des in der Scheide be: 
findlichen Fingers, das vordere Ende wie zuvor, 
durchſticht die Letze, und zieht nun den andern Theil 
des Fadenbaͤndchens an derſelben Flaͤche der Na; 
del aus dem Oehr hervor. Nun wird die Roͤhre nach 
zuruͤckgeſchobener Nadel herausgenommen und Statt 
derſelben im Catheter eingebracht. Dieſe Methode, 
die Hefte anzulegen, iſt offenbar ſehr einfach, und 
kann ſowohl bey laͤnglichten von oben nach unten ge— 
richteten als bey queren Oeffnungen angewandt wer— 
den. | 
Wegen Mittheilung der letztern Vereinigungsme— 
thode darf ich hier kaum den Vorwurf der Voreilig— 
keit befuͤrchten: da ich dieſes Vorſchlages theils in der 
Abſicht erwaͤhne, meinem Verſprechen — das Reſul— 
tat meiner Erfahrungen und meines Nachdenkens hier 
treu mitzutheilen, — nachzukommen, theils, Andern 
dadurch Anlaß zu geben, ihn zu verbeſſern, oder et— 
was Beſſeres dafuͤr an die Stelle zu ſetzen. 

Bey den Verſuchen mit dieſem Inſtrumente fande 
ich, daß die Nadel leicht etwas mehr nach ruͤckwaͤrts 
durchdrange, als ich wuͤnſchte; weßhalb die Roͤhre in 
etwas mehr vorwärts firirt werden muß, als die 
Stelle iſt, welche man durchſtechen will 

* * 

Bey laͤngerer Dauer des Uebels, wovon hier die 

Nede iſt, wo der durch die Harnleiter in die Blaſe ſich 


ergießende Urin durch die Fiſteloͤffnung ſtets wieder 
ausfließt, — ſchrumpft die Blaſe zuſammen, ihr ins 
nerer Gehalt wird gemindert. Es kann ſich, nach 
der Schließung der Fiſteloͤffnung, der Harn nicht 
mehr in ihr anſammeln. Auch wird durch den lan— 
gen Zuſtand von Unthaͤtigkeit, worinn fie ſich befin⸗ 
det, ihr Wirkungsvermoͤgen geſchwaͤcht. — Um nun, 
nach Verlauf einiger Zeit, nach gehoͤriger Conſoli— 
dation der vereinigten Stelle, die Capacitaͤt der Blaſe 


allmahlich wieder herzuſtellen (welches theils durch 


Verhinderung des Abfluſſes des Harns, theils durch 
Einſpritzungen in die Blaſe z. B. von Oehl, welches 
in der Blaſe zuruͤckgehalten werden muß, bezweckt 
werden kann), um ferner, zur Reſtitution der Thaͤ— 
tigkeit der Blaſe, zweckdienliche Injectionen zu mas 
chen: habe ich mich mit gukem Erfolge des Tab. I. 
Fig. X. vorgeſtellten Catheters bedient. Dieſer Cathe— 
ter iſt gegen den gewöhnlichen kurzer, oben oder vor: 
nen duͤnner, an feinem hintern Ende dicker, mit ei: 
nem Hahne verſehen, und paßt durch ſeine Form in 
jede Harnroͤhre. Durch dieſes Inſtrument koͤnnen die 
einzuſpritzenden Fluͤſſigkeiten in die Blaſe gebracht, 
durch den Hahn darin zuruͤckgehalten, und der un: 
willküͤhrliche Abfluß des Urins verhindert werden. — 
um alles Abfließen neben dem Catheter zu verhin— 
dern, fande ich gut: die hintere Flaͤche des am dickern 
Ende des Catheters angebrachten, zu einer Rinne 
dienenden Anſatzes (Fig. X, b.) mit einem Ringe von 
Leder zu belegen. 


| a 

Zum Beſten der Sache, deren Wichtigkeit für 
ſich fo laut fich ausſpricht, muß ich wuͤnſchen: daß 
diejenigen, welche dieſe Vorſchlaͤge einer oͤffentlichen 
Beurtheilung werth halten mögen, die Sache wirk; 
lich an der Natur Prüfen, bevor fie daruͤber abur⸗ 
theilen. Der in Rede ſtehende Gegenſtand gehoͤrt 
durchaus zu denjenigen, die ſich am Studierpulte 
nicht abthun laſſen. Bey ſolchen Operationen ſtoßen 
einem waͤhrend der Arbeit Hinderniſſe und Vortheile 
auf, auf die man am Schreibtiſche eben nicht immer 
fällt. Auſſer den erforderlichen Kenntniſſen gehört 
dazu Geduld und Beharrlichkeit im Verſuchen, 
und warmer Eiferffür die gute Sache. Aeuſſerſt er⸗ 
wuͤnſcht wäre es mir, wenn durch die Bemühungen 
Anderer das Mangelhafte und die Unvollkommenhei— 
ten meiner Vorſchlaͤge verbeſſert wuͤrden, oder wenn 
dieſer Verſuch einem Berufenern, einem Gluͤcklichern 
Veranlaſſung wuͤrde, uns eine zweckmaͤßige Methode 
zur radicalen Behandlung dieſes großen Uebels an— 
zugeben. 


26 
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Erklarung der Kupfertafeln. 


„ Ie Kupfertafel. 


Fig. I. Das zur Scarification erforderliche 
Bistouri cachee. 
1.) Das Meſſer. 
2.) Der Stiel. 
5.) Der Griff oder Ring- 
4.) Der Ring, in welchen der Zeigſinger 
geſteckt wird. N 
5.) Die Scheide oder Rinne, welche die 
Schneide bedeckt. 
6.) Die Feder, welche die Klinge zurück 
ſchlaͤgt. 
7.) Die Rinne zurückgezogen. 
8.) Die Rinne in dem Stiele, in welcher 
die Scheide zurückgezogen werden kann. 
9.) Das Knoͤpfchen, durch welches die 
Scheide zuruͤckgezogen wird. 
10.) Der Ring, der die Scheide mit dem 
Stiele befeſtigt. 

Fig. II. Die Vereinigungszange. 

Die Zangenloͤffel. 

. Die Stiele. 

Das bogenfoͤrmige Schnee 

Die Griffe. 

J.) Die Löcher, durch welche 1 der Um⸗ 
ſtechung, bey der Vereinigung durch die 
Zange mit der Ligatur, die beyden Li— 
gatur⸗Enden gezogen werden. 

2.) Die fuͤnf Stacheln, durch welche die 
blutige Vereinigung geſchieht. 
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3.) Das vordere Ende der Feder. 

4.) Die in dem Stiele befeſtigte Feder, 
durch welche beyde Zangenlöffel geoͤff— 
net werden. 

5) Die bogenfoͤrmige Schraube, durch wel— 
che die Zange geſchloſſen wird. 

6.) Die Schraubemutter. 

7.) Das hintere Eude der im Griffe ent: 
haltenen Feder. f 

8.) Die Federn, wodurch die Griffe in die 
Stiele befeſtigt werden. 


Fig. III. Die Zange von der Seite angeſe⸗ 

N hen. 

I.) Die in etwas gekrümmten Zangenarme. 
II.) Die Charniere, wodurch beyde Theile der 
Zange vereinigt ſind. 

9.) Die Ringe, an welchen nach der Um— 
ſtechung die durch die beyden Löcher der 
Zangenlöffel gezogenen Ligatur-Enden 
befeſtigt werden. 

Fig IV. 10.) Das hintere Ende der Feder, 
welches an dem hintern Theile 
des bogenfoͤrmigen Theils des 

Stieles befeſtigt iſt. 

11.) Die bogenfoͤrmige Schraube. 

12.) Die beyden Loͤcher, in welchen die 
Griffe nebſt den Federn Fig. V. 14. be⸗ 

| feſtigt werden. 
Fig. V. Der Zangengriff. 
135.) Der Griff. 
14.) Die mit einem Knoͤpfchen verſehene 
Feder. 
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Fig. VI. Die Zangenloͤffel im e 
nach ihrer Krümmung. 
15.) Das Charnier. 
16.) Die Stacheln. 
Fig. VII. Die Nadel in etwas nach der Rich— 
tung der Beckenhoͤhle gebogen. 
1.) Der Griff oder Ring. 
2.) Die Beugung der Spitze. 
3.) Das Oehr. 
4.) Die obere Rinne, in welche das Faden: 
ende eingelegt wird. 
Fig. VIII. Die Nadel in gerader is 
1.) Das Oehr. 
2.) Die Rinne. 
3.) Eine Ausſchweifung zur leichtern Auf⸗ 
faſſung des Fadens. 
4.) Das in die Nadel ee Faden⸗ 
baͤndchen. 
Fig. IX. Die Woͤlbung der Nadel im Be 
ten Durchſchnitte. 
a.) Das durch das Oehr gezogene Ligatur— 
Ende. 
b.) Das durch das Oehr gezogene Faden— 
baͤndchen. 
c.) Das hintere Ende der Ligatur. 
d.) Die obere Flaͤche der Woͤlbung der Nadel. 
Fig. X. Der Catheter. 
a.) Die vordere Oeffnung mit drey Ein: 
ſchnitten. | 
b.) Das hintere Ende mit einem mit einer 
Rinne verſehenen Anſatze. 
c.) Zwey Löcher, durch welche der Hahn be: 
feſtigt wird. 


Fig. XI. Der Hahn. 
d.) Das vordere, 
e.) Das hintere Ende. 
f.) Zwey Ringe zur Befeſtigung des Hahnes. 
Fig. A. Stellt die Zange (womit die Nadel zur 
Verrichtung der umſchlungenen Kath 
feſtgehalten wird) nach ihrer ganzen 
Größe dar, von der Seite angeſehen. 
1.) Die Befeſtigung der RUE 
Nadel. 
2.) Das Gewerbe. N 
3.) Ein Haken, womit die Spannung der 
Zange bewirkt wird, damit die Nadel 
wahrend der Operation ganz unbeweg— 
lich ſtehe. | 
Fig. B. Dieſelbe Zange von vorne und etwas 
ſchraͤg angeſehen, wo ſowohl die Dicke 
der Zange, die Zuſammenfuͤgung des Gewer— 
bes, als auch die Befeſtigung der Nadel deut— 
licher zu ſehen iſt. 
Fig. C. Die Nadel, welche an ihrem hintern 
Ende, wo ſie mit der Zange gefaßt 
wird, ſchraͤg eingeſchnitten iſt. 
Fig. D. Die beyden obern Theile, oder Blaͤt— 
ter der zerlegten Zange, woran ihre 
ſchiefen Wendungen deutlicher zu ſehen ſind. 


Te Kupfertafel. 


Fig. 12. Zeigt die Art der Eınbringung der 

Nadel in die Mutterſcheide, auf dem 
Zeigfinger der rechten Hand. 

Fig. 13. Stellt die durch die Nadel umſtoche— 
nen Wundlefzen in der aufgeſchnitte⸗ 
nen Scheide dar. 
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A.) Die Harnroͤhre. 
B.) Der Catheter. | 
C.) Die durch die Nadel, ſammt dem Fa: 
denbaͤndchen durchſtochene Fiſteloͤffnung. 

D.) Die Nadel. 
E.) Das Fadenbaͤndchen. 
F.) Eine ſchon angelegte Hefte. 

G. G. G.) Die aufgeſchnittene Mutterſcheide. 


Fig. 14. Die Einbringung der Vereinigungs— 
zange unter dem Zeigefinger in die 
Mutterſcheide. 


. 15. A.) Die Lendenwirbelbeine. 
B.) Der Maſtdarm. 
C.) Die Harnblaſe. 
D.) Ein Theil des die Gebärmutter umges 
benden Bauchfelles. 
E.) Das Darmbein. 
F.) Der durchſchnittene Theil des Darm: 
beines. 
G.) Die hintere Backe. 
H.) Die Schambeinfuge. 
I. O.) Die Schamlippen. 
L.) Die Harnroͤhre. 
M.) Die Nymphen. 
N.) Die Clitoris. 
O.) Der Catheter. 
R.) Die Vereinigungszange. 


g. 16. Die durch die umſchlungene Nath ver— 
einigte Fiſteloͤffnungs 


VI. 
Beſchreibung 
einer 


hoͤchſt merkwürdigen und ſeltenen 


Mißſtaltung des Beckens, 


wegen welcher 
der Kaiſerſchnitt an einer zum ſiebenten Mahle 
ſchwangern Perſon vorgenommen werden mußte, 
die vorher fünf Kinder glücklich 
geboren hatte. 
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Der Beſchreibung dieſes merkwuͤrdigen Beckens, 
welches unter allen in geburtshuͤlflicher Beziehung bis⸗ 
her beſchriebenen Praͤparaten dieſer Art — ſo viel 
dem Verfaſſer bekannt iſt — das am meiſten mißſtal⸗ 
tete iſt, ſie alle an Enge des Einganges uͤbertrift, 
wird der Verf. eine Nachricht über die Umſtaͤnde, die 

ihm ſowohl in Beziehung auf die Entſtehung dieſer 
Mißſtaltung, als auch in obſtetriziſcher Hinſicht übers 

haupt, von Intereſſe fuͤr die Leſer zu ſeyn ſchienen, 
vorausſchicken: ſo weit es die ſorgfaͤltigſte Einziehung 
von Erkundigungen moͤglich gemacht hat. Nur muß 
er bedauern, den gegenwärtigen Fall in feinen we 
ſentlichen Beziehungen (verſchiedener, aus dem Fol— 
genden zum Theil von ſelbſt hervorgehenden, Umſtaͤn⸗ 
de wegen) nicht ſo ausfuͤhrlich darſtellen zu koͤnnen, 
wie er es ſeiner Wichtigkeit wegen verdienet. 


Geſchichte der Entbindung nebſt An⸗ 
| gabe der vorherigen Umſtände und 
des frühern Befindens der Ber 
lebten. 
8 Folgende, duͤrftige Nachricht von dem fruͤhern 
Befinden der Verlebten rührt von dem Ehemanne 
derſelben her. 


Anna Chriſtina Dienſtuͤhler, geb. Conrad, 
die Frau eines Zimmermannes zu Dhuͤnn bey Wer 
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melskirchen, im Großherzogthum Berg, 
war im November 1805, wo ſie ſtarb, 36 Jahre alt 
und ſeit 15 Jahren verheirathet. Von dem Befinden 
in ihren Kinderjahren ließen ſich keine Nachrichten 
einziehen. Als Maͤdchen ſoll fie mitunter ſchwaͤchlich 
geweſen ſeyn. Von der Urſache und dem Eigenthuͤm— 
lichen dieſes Schwaͤchlichſeyns war nichts zu erfahren. 
Sie war gerad und wohl gebaut, ihre Lebensweiſe 
war einfach, und ihre Beſchaͤftigung beſtand in Haus 
und Gartenarbeit. In den erſten ſechs Jahren ihrer 
Ehe hat ſie ſich wohl befunden, war von geſundem, 
bluͤhenden Ausſehen, und außer der fpäter eingetre— 
tenen Fluß und Gichtkrankheit war ihrem Manne 
keine Krankheit bekannt. Waͤhrend ihrer Ehe iſt ſie 
fieden Mahl ſchwanger geweſen, und hat fünf ges 
ſunde, ſtarke Kinder leicht geboren. 

Im December 1800. hat ſie noch ein geſundes 
Kind gluͤcklich zur Welt gebracht, welches 15 Tage 
nach der Geburt getorben iſt. Allein einige Monathe 
nachher fieng ſte an, an rheumatiſcher und gichti⸗ 
ſcher Affection zu leiden, und das Gehen wurde 
ihr beſchwerlich. Die erſte Spur von dieſen Affectio— 
nen hat ſich gezeigt, als ſie in eben dem Winter bey 
der nach ihrem Kindbette zum erſten Mahle wieder 
erſchienenen Menſtruation an einem Teiche gewaſchen 
hatte. Seitdem hat das Uebel ſo zugenommen, daß 
fie im Herbſte, als die Familie den Wohnort zu veraͤn— 
dern genoͤthigt war, nicht mehr gehen konnte, fondern 
zur neuen Wohnung gefahren werden mußte. Ob— 
wohl ſich die Umſtaͤnde ſeit jener Zeit oft mitunter 
beſſerten, und Zeichen der wiederkehrenden Geſund⸗ 
heit erſchienen: ſo nahm doch das Uebel (die gichti⸗ 
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ſche Affection und die Beſchraͤnkung der willkuͤhrlichen 
Bewegung) merklich zu. Im November 1803. gebar 
ſie ein todtes Kind. Die Geburt war ſchwierig, 
wurde aber durch die Kraͤfte der Natur vollendet. 
Auch wuͤnſchte die Hebamme die Herbeyrufung eines 
Geburtshelfers, welches aber die Kreißende nicht ge— 
ſtattete. Nach Ausſage der Hebamme ſchien das Kind 
einige Tage vor der Geburt geſtorben zu ſeyn. Die 
Hebamme behauptete: die Geburtswege ſeyen nicht 
Schuld an dem beſchwerlichen Hergange der Geburt 
geweſen; ſie habe an denſelben gar nichts Widerna— 
tuͤrliches entdeckt, und verſicherte beſtimmt, daß die 
harten Geburtstheile von aller Mißſtaltung frey ges 
weſen ſeyen. 

Nach dieſem hat ihre Krankheit wieder fo zuge 
nommen: daß ſie den Sommer hindurch nur mit vie⸗ 
ler Muͤhe und nicht ohne Stock von einem Hauſe zum 
andern gehen konnte, den ganzen Herbſt und den 
groͤßten Theil des Winters zu Bette zubrachte, und 
nicht im Stande war, im Zimmer umherzugehen. 
Zu der wenigen Arbeit, die ſie in der letztern Zeit 
unternehmen konnte, mußte ſie ſitzen, und, als ſie 
wieder anfieng zu gehen, ſchien das rechte Bein wie 
gelaͤhmt zu ſeyn. Sie konnte deshalb nur mit Huͤlfe 
eines Stockes hoͤchſt beſchwerlich gehen. Beym Gehen 
ſchritt ſie ſonach immer mit dem linken Fuße vor— 
waͤrts, ſtuͤtzte alsdann ihren Körper auf denſelben, 
und ſchleifte mit Beyhuͤlfe des Stockes das rechte 
Bein nach a). In dem rechten Beine und beſonders 


a) Beym Gehen ruhete alſo die Schwere des ganzen 


= 


in der Gegend des rechten Huͤftgelenkes fpürte fie, 
ſobald ſie ſich einigermaßen anſtrengte, heftige 
Schmerzen. e 

Allein im Fruͤhlinge des folgenden Jahres (naͤm⸗ 
lich 1805, alſo im Anfange ihrer letzten Schwanger— 
ſchaft) ſchienen ihre Kräfte und ihre Geſundheit wieder— 

zukehren. Zum Erſtaunen ihrer Nachbarn und Bekann— 

ten ſieng die fo ſehr geſchwaͤcht Geweſene wieder an, 
ihre Gartenarbeit ſelbſt zu verrichten, zu pflanzen und 
zu graben, und befand ſich dieſes Jahr hindurch, wie 
auch ihre Geſichtsfarbe offenbar zeigte, wohl, obſchon 
der contracte Zuſtand ihres Koͤrpers auch aͤußerlich 
ſichtbar war. Der Ruͤckgrath war gekruͤmmt. — Die 
Hebamme — eine alte, erfahrene Frau —, welche 
fie während dieſer Schwangerſchaft unterſucht hatte, 
verſicherte mehreren Perſonen, daß die Geburt auf 
dem natuͤrlichen Wege unmoͤglich Statt haben koͤnne; 
weßhalb einige Freunde den Eheleuten riethen, bey 
der Niederkunft den Wundarzt und Geburtshelfer 
Peter Walker “) herbeyhohlen zu laſſen. 

Beſagter Wundarzt P. Walker wurde den 16ten 
Nov. 1805. zu der im Kreißen begriffenen Frau 
Dienſtuͤhler gerufen, ohne vorher von der Lage 
der Umſtaͤnde unterrichtet worden zu ſeyn, weßhalb er 
ſich auch nur mit den nothwendigſten geburtshuͤlftichen 
Inſtrumenten verfehen hatte. Bey feiner Ankunft (ge 
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Körpers größtentheils, und beym Stehen ausſchließ— 
lich auf dem linken Fuße. 

5) Von Jakobs-Holz bey Rade vorm Wald 
im Großherzogthum Berg. 
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gen zwey Uhr in der Nacht) fand er ſie in anhalten— 
den heftigen Wehen, die fihon ſeit eilf Uhr Morgens 
angedauert hatten. Die Hebamme verſicherte ihn, 
ihm keine Auskunft uͤber die Lage und den Stand des 
Kindes geben zu koͤnnen; daß ſie trotz aller ange— 
wandten Muͤhe keinen Theil des Kindes habe erreichen 
koͤnnen. — Bey der Unterſuchung ſtaunte er uͤber die 
ganz außerordentliche Mißſtaltung des Beckens. Nur 
mit der groͤßten Muͤhe konnte er den vorliegenden 
Kindskopf mit den Spitzen der Finger beruͤhren, wo— 
bey er aber den Zeigefinger mit Gewalt zwiſchen die 
einander genaͤherten Schenkel des Schambogens hin— 
einzwaͤngen mußte. — Ueberzeugt von der Unmoͤglich—⸗ 
keit, die Kreißende auf eine andere Art, als durch 
den Kaiſerſchnitt, zu entbinden, ſtellte er die Noth⸗ 
wendigkeit dieſer Operation zuerſt den Angehoͤrigen, 
dann der Kreißenden vor, und von allen Seiten wur— 
de eingewilligt. — 

Da man auf den von ihm geaͤußerten Wunſch, 
daß man einen Arzt und zweyten Geburtshelfer her— 
beyrufen moͤge, ihm erwiderte: daß dieß leicht einen 
Verzug von ſechs, acht und mehrern Stunden ver— 
anlaſſen koͤnne, und in der Hoffnung, auch das Kind 
zu retten, ſchritt er unter Aſſiſtirung des zunaͤchſt 
wohnenden Chirurgen N. N. unverzüglich (gegen 5 Uhr 
Morgens) zur Operation. Den Schnitt durch die 
Bauchbedeckungen auf der weißen Linie machte er in 
Ermanglung eines bauchichten Biſtour''s mit einem 
Barbiermeſſer c). Er verrichtete überhaupt die Ope: 


e) Dieſes Umſtandes wird abſichtlich erwähnt: weil ge⸗ 
rade dieß dem Wundarzte in der Felge zum Haupt⸗ 
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ration vollkommen den Regeln der Kunſt gemaͤß. Es 
ereigneten ſich waͤhrend derſelben keine widrigen Zu— 
falle, auch war der Blutverluſt ſehr gering. Die 
Patientinn zeigte waͤhrend der Operation die groͤßte 
Standhaftigkeit und Ruhe; fie klagte nicht einmahl 
über Schmerzen außer bey der Vereinigung der Bauch— 
wunde, die der Wundarzt beym Mangel an Heft— 
pflaſter, durch die blutige Nath zu machen, ſich ge— 
zwungen ſah. — Das Kind (welches ausgetragen 
war) gab keine Zeichen des Lebens von ſich, und 
hatte an beyden Seitenwandbeinen einen tiefen Ein— 
druck, der ſich an einer Seite des Kopfes bis zum 
Hinterhauptbeine fortſetzte. 

Gegen das Ende der Operation bemerkte der 
Wundarzt Walker einige convulſiviſche Bewegun—⸗ 
gen, z. B. ein Verdrehen der Augen und ein Ziehen 
der Extremitaͤten. Dieſe Erſcheinungen waren von 
kurzer Dauer. Er verweilte noch einige Stunden bey 
der Operirten, wo er keine Spuren mehr davon 
wahrnahm. Als er ſie verließ, war ſie ſehr munter, 
und dankte ihm fuͤr die ſchnelle Huͤlfe. Er empfahl 
die Patientinn der Obſorge des oberwaͤhnten Chirur— 
gen N. N. welcher ihm bey der Operation aſſiſtirt 
hatte, der aber die zu dem aufgetragenen Gefchäfte 


vorwurfe gemacht und als etwas Neues, Uner— 
hörtes und Barbariſches öffentlich ausgeſchrieen 
wurde; da es doch Jedem mit der Geſchichte dieſer 
Operation Vertrauten bekannt iſt, daß man ſich ehe: 
mahls allgemein des Barbiermeſſers dabey bediente, 
und daß daſſelbe fuͤglich dazu gebraucht werden kann. 
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erforderlichen Eigenſchaften nicht beſaß; er gab ihm 
die geeigneten bis zu ſeiner Ruͤckkunft zu befolgenden 
Vorſchriften, und befahl ihm die Zuziehung eines 
Arztes zur weitern Behandlung an, welches Letztere 
aber unterlaſſen wurde. Eine Krankheit hielt Hrn. 
Walker ab, die Kranke ſeinem Vornehmen gemaͤß 
zu beſuchen; auch erhielt er weiter keine Nachricht 
von ihrem Befinden. 

Die erſten drey Tage nach der Operation genoß 
die Patientinn alle ihr dargebrachten Speiſen mit der 
groͤßten Luſt, und befand ſich den Umſtaͤnden nach 
uͤberhaupt wohl — einen ziemlich heftigen Huſten ab— 
gerechnet, den ſie ſchon vor der Operation hatte, 
und welcher auch nach der Operation fortdauerte. 
Letzterer mag neben dem Mangel an Aufmerkſamkeit 
von Seiten des Chirurgen N. N., dem es an der er— 
forderlichen Einſicht und Erfahrung gebrach, — die 
Schuld geweſen ſeyn: daß die Nath den dritten Tag 
nach der Operation aufſprang. Der eben er— 
waͤhnte Chirurg erneuerte dieſelbe auf eine, — ſoviel 
ſich aus dem Berichte der gegenwaͤrtig geweſenen 
Hebamme ergab, — ungeſchickte Weiſe. Vor dem 
am vierten Tage erfolgten Tode erbrach die Patientinn 
ſich haͤufig. 

Dieß iſt leider alles, was ich von Zuverlaͤßigem 
über dieſen merkwuͤrdigen Fall, durch die forgfältig; 
ſte Erkundigung bey den erwaͤhnten Chirurgen, bey 
der Hebamme und den Angehoͤrigen und durch die 
Gefaͤlligkeit des Predigers des Ortes des würdigen 
Herrn Ernenpuſch in Erfahrung zu bringen im 
Stande war, und welches ich hier durchgaͤngig mit den 
eigenen Worten der Referenten angeführt habe. 
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Weil es mir ſchien, daß die Umſtände, wodurch 
ich zur Kenntniß von dem zu beſchreibenden Präparate 
gelangt bin, an ſich ſchon für manchen der Leſer nicht 
ehne Intereſſe ſeyn dürften, und weil aus dieſen ſon— 
derbaren Umſtänden hervorgeht, warum die Leichen: 
öffnung außer der Beſchreibung des Beckens keine wei: 
tern Reſultate geſtattete: ſo glaubte ich derſelben hier 
in Kürze erwähnen zu müſſen. 

Bald nach dem Tode der Frau Dienſtühler ver: 
breitete ſich in dem Arrondiſſement Elberfeld und 
der angränzenden Grafſchaft Mark das Gerücht: 
Der Wundarzt Pet. Walker habe den Kaiſerſchnitt 
auf eine höchſt ungeſchickte Art und, was Einige für 
unerhört und barbariſch ausſchrieen, mit dem Barbier⸗ 
meſſer verrichtet; er habe dadurch Mutter und 
Kind getödtet, und jene Operation ſogar ohne 
Noth unternommen: indem die Unglückliche Mutter 
mehrerer Kinder geweſen ſeye und noch vor einem 
Jahre glücklich geboren habe u. dgl. m. — In einer 
in jener Gegend häufig geleſenen Zeitſchrift d), er: 
ſchien ein von ſatyriſch ſeyn ſollenden, höchſt trivia— 
len und beleidigenden Ausdrücken gegen den erwähnten 
W. Walker ſtrotzender Aufſatz, deſſen anonymer, 
zur öffentlichen Beurtheilung eines chirurgiſchen Ver— 
fahrens dem Kopfe und Herzen nach gleich unberufe— 
ner Verfaſſer (vielleicht ein Amtsſtiefbruder des Hrn. 
Walker) durch die Art, wie er ſeine Invectiven zu 


d) Weſtphäliſcher Anzeiger, No. 104. vom 27. 
Decembr. 1805. m. ſ. den Aufſatz unter der Ueber⸗ 
ſchrift: der Kaiſerſchnitt. | 


otiviren ſucht, Unwiſſenheit, Rohheit und niedrige 
Abſichten an den Tag legt. Hierdurch wurde die Aufs 
merkſamkeit des Publikums nur noch mehr auf dieſe 
Begebenheit gerichtet, auf eine dem Rufe des erwähn⸗ 
ten Wundarztes höchſt nachtheilige Weiſe. Die Sache 
kam zur Kenntniß der herzoglichen Regierung, und 
der Beamte Amt's Bornefeld erhielt von der höchſten 
Juſtizſtelle den Auftrag, den Vorgang mit Zuziehung 
meiner aufs Gründlichſte zu unterſuchen und Bericht 
zu erſtatten. Nun machte der Gang der Ingquiſition 
die Unterſuchung der Leiche, zur Ausmeſſung der har— 
ten Geburtswege, durchaus nothwendig, welche ich 
den 4. Februar 1806. (mithin beynahe drey Monathe 
nach dem Abſterben der Operirten) unternahm. Die 
Schwierigkeit, das Grab zu finden, wegen des tiefen 
Schnees, der gerade lag, verſpätete die Section bis 
in die Nacht hinein. Dies und die große Menge der 
durch das Ausgraben der Leiche herbeygelockten und 
über dies aufgebracht ſcheinenden Zuſchauer u. d. gl., 
endlich der Zuſtand der Leiche ſelbſt lieſſen nicht zu, 
ſich lange bey der Section aufzuhalten, und fie weiter, 
als über die zunächſt zu unterſuchenden Partieen, aus: 
zudehnen. — Dieſes ſetzte mich in den Stand, folgens 
de Beſchreibung des vorgefundenen Beckens zu liefern. 


Beſchreibung des Beckens. 
Gleich beym erſten Anblicke dieſes Beckens fällt 


die Art und Weiſe auf, wie die Mißſtaltung entflan; 
den iſt. Das ganze Becken erſcheint wie durch eine 
Gewalt, die auf die hintere Wand deſſelben von oben 
nach unten, und in etwa von hinten nach vorn ge 
wirkt, und durch eine Gewalt, die auf die vordere 
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Wand (unmittelbar auf die beyden Pfannen ange⸗ 
bracht) von unten nach oben und von vorn nach hin— 
ten gewirkt hat, zuſammengedruͤckt, wodurch alſo die 
hintere und vordere Seite einander genaͤhert, die hin— 
tere Wand aber heruntergepreßt, die vordere dage— 
gen hinaufgeſchoben wurden. Nur ſcheint die Gewalt 
in groͤßerem Maße auf die linke als auf die rechte 
Pfanne gewirkt, oder erſtere der Wirkung des Dru— 
ckes weniger widerſtanden zu haben, als letztere. 
Eben ſo in die Augen fallend verraͤth die ſtarke Kruͤm— 
mung, oder Auswaͤrtsbiegung der hintern Wand, 
daß der vorerwaͤhnten Gewalt ein, am untern Theile 
dieſer Wand (an der Spitze des Kreuzbeines) befind⸗ 
licher Widerſtand entgegengewirkt habe. | 

Dieſe Gattung von Mißſtaltung des Beckens iſt 
bekanntlich die allerhaͤufigſte, und aus der Betrachs 
tung der Geſtalt, der Lage, der Richtung (oder In— 
clination) des Beckens, der Verbindung ſeiner Kno— 
chen untereinander und ſeines Verhaͤltniſſes zu der 
auf ihm ruhenden Wirbelſaͤule und zu den daſſelbe 
unterſtuͤtzenden Schenkelbeinen geht fuͤr den Kenner 
von ſelbſt hervor: wie bey Erweichung der Beine, 
die das Becken conſtituiren, dieſe Gattung von De— 
formität nothwendig entſtehen muͤße. Dieſes, fo wie 
die detaillirten Darſtellungen hiervon z. B. bey van 
Swieten, Fremery, Baudelocque u. m. a. 
und vorzuͤglich die deutliche, trefliche von Voigtel 
gegebene Erklaͤrung uͤber die Entſtehungsweiſe dieſer 
Gattung von Formveraͤnderung des Beckens heißen 
den Verf., ſich nicht laͤnger hierbey aufhalten. — 
Um dem Leſer eine moͤglichſt richtige Vorſtellung von 
dem hier zu beſchreibenden Becken zu verſchaffen, 


wuͤuſchte ich, daß derſelbe ſich an das von Stein 

d. Ae. beſchriebene Becken der Dickſcheid e) erin— 
nerte, oder dieſe Schilderung zugleich nachſaͤhe: da 
dieſes Becken große Aehnlichkeit mit dem zu beſchrei— 
benden hat, ausgenommen daß letzteres in allen Thei— 
len ungleich mehr deform iſt als jenes, (und ſich die 
ungleiche Weite der Seiten des Beckeneinganges in 
beyden umgekehrt verhaͤlt); ſo daß die von Stein 
beſchriebene Mißſtaltung des Beckens gleichſam, als 
Uebergang zu der hier zu ſchildernden, anzuſehen iſt. 
Auch möchte die genaue und klare Stein' ſche Bes 
ſchreibung ſelbſt zu mehrerer Deutlichkeit der hier zu 
gebenden beytragen. 

1) Die Wirbelſaͤule iſt fo ſehr abwärts gedrängt, 
und die vordere Wand des Beckens aufwaͤrts geſcho— 
ben: daß der obere Rand der Schambeinfuge, 
dem vordern Rande der untern Gelenk— 
fläche des dritten Lendenwirbelbeines gegen: 
uͤber ſteht 

2) Die Entfernung von der vordern und 
obern Darmbeinſpitze bis zu der Stelle des 
Darmbeinkammes, wo die innere Darmbeinfläche an 
die Tuberoſitaͤt dieſes Beines grenzt, betraͤgt an der 
linken Seite 3 Zoll 1 Linie /), an der rechten Seite 
2 Linien mehr. 

Der Abſtand der beyden obern und vordern 
Spitzen der Darmbeine von einander haͤlt 9 Zoll. 


e) Stein's kleine Werke zur prakt. Geburtshülfe. Mar⸗ 
burg 1798. Abhandl. VI. 
A Alt franz. Maßes, oder pied du Roi, 
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Eine von einer dieſer Spitzen zur andern gezo⸗ 
gene, gerade Linie (Tab. IV. a — a) durchſchneidet 
die obere Gelenkflaͤche des dritten Lendenwirbelbei— 
nes etwas mehr nach rückwaͤrts, als in der 
Haͤlfte, ſo daß alſo dieſe Linie nicht mit dem Maß⸗ 
ſtabe, ſondern nur mit dem Zirkel eee wer; 
den kann. 

Die Darmbeine find wie ein Stück ſtark see 
gener oder zuſammengefalteter Pappe zuſammenge— 
druͤckt, und die innere Fläche der Darmbeinfluͤgel 
(Pars iliaca) bildet an beyden Seiten eine ſcharf 
zulaufende Rinne, welche vom Darmbeinkamme 
zu dem hintern Ende der ungenaunten Linie hinlaͤuft. 

5) Die Mißſtaltung der obern Oeffnung des 
(kleinen) Beckens iſt offenbar von der Art, daß dieſe 
Apertur die Durchmeſſer, welche man gewoͤhnlich bey 
ihr annimmt, gar nicht hat: denn von den Stellen 
aus, deren Entfernungen voneinander jene bezeich⸗ 
nen, laſſen ſich keine geraden Linien durch den Mit⸗ 
telpunkt zu den entgegengeſetzten ziehen. 

Der Abſtand des queren Aſtes des linken 
Schambeines von der ihm gegenuͤberſtehenden 
Stelle des vierten Lendenwirbelbeines (Tab. 
IV. ce — e) beträgt zwey und eine halbe Linie, 
dieſelbe Entfernung an der andern Seite ſechs und 
eine halbe Linie. 

Die queren Aeſte d er beyden Schambeine vereini⸗ 
gen ſich unter einem Bogen zuſammen, der einen 
ſpitzigen Winkel macht. | 

Die Einwärtsbiegung der queren Aeſte der 
Schambeine und der aufſteigenden Aeſte der Sitzbeine, 
welche durch den Gegendruck der Schenkelbeine in den 


Gelenkhoͤhlen entſtanden iſt, iſt von der Art: daß eine 
ungefaͤhr vom mittlern Theile des Schambeinkammes 
der einen Seite zu derſelben Stelle der andern, 13 Li— 
nien hinter der Schambeinfuge hinlaufende Linie 
(d — d) 15 Linien mißt; daß die hintern Flaͤchen der 
beyden abſteigenden Aeſte der Schambeine beynahe 
gleich laufend find, und die Schenkel des Schambo⸗ 
gens nach unten (m. ſ. Tab. III. D.) an ihrer größten 
Annaͤherung nur drey Linien voneinander abſtehen. 


Wegen der Auswaͤrtsbiegung der Schambeinfuge, 
wodurch eigentlich der zwiſchen d. d. und f. (Tab. IV.) 
gelegene Raum fuͤr die obere Apertur offenbar ver: 
loren geht, und, wegen der Neigung der Lendenwir— 
belbeine nach der linken Seite hin, kann für den ge: 
raden Durchmeſſer (Conjugata) des Einganges 
dieſes mißſtalteten Beckens kein anderes Maß ſtatnirt 
werden, als der Durchmeſſer eines innerhalb der drey 
Punkten d. e. d. zu ziehenden Kreiſes 8), 1 un⸗ 
gefahr 6 Linien meſſen würde. 


Der Querdurchmeſſer, des Beckeneingan⸗ 
ges, der ebenfalls nur mit dem Zirkel gemeſſen wer— 
den kann, halt 5. Zoll. 

4) Die untere Apertur läßt die Annahme 
eines geraden Durchmeſſers ebenfalls nicht zu: 
indem durch das Convergiren der Schenkel des Scham— 
bogens, der von dieſen begrenzte Raum fuͤr die un— 
tere Oeffnung gaͤnzlich verloren geht. 


g) Welcher unter dieſen Umſtänden freylich die drey 
Punkte ſelbſt nicht zugleich berühren kann. 
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Der Querdurchmeſſer der untern Aper; 
tur, von den bey Angabe dieſer Linie üblichen Punk⸗ 
ten aus gemeſſen, betraͤgt 1 Zoll und 9 Linien. 

5) Das Kreuzbein iſt ſo ſehr gekruͤmmt, daß 
feine Höhe nur 16 Linien beträgt. Die Entfernung 
der ſtumpfen Spitze des Kreuzbeines von dem 
obern Rande des zweyten falſchen Wirbelbeines 
dieſes Knochens hält 105 Linie, und von hier an läuft 
die vordere Flaͤche dieſes Wirbelbeines vollkommen 
parallel mit der vordern Flaͤche der beyden letzten 
falſchen Wirbelbeine des Heiligenbeines, woraus ſich 
die ganz außerordentliche Kruͤmmung des Kreuzbeines, 
oder vielmehr ſeine Zuſammendruͤckung deutlich ergiebt. 

Die beyden Pfannen find von gleichem Umfang 
ge und mit ihren Knorpelrinden bekleidet. 

Das Becken iſt uͤbrigens gehoͤrig feſt, hart und 
trocken, und wiegt ſamt den drey letzten mit ihm ver: 
bundenen Lendenwirbelbeinen ein Pfund und 10 
Unzen med. Gewicht. | 

Entſchieden ift dieſes Becken unter allen, in ge: 
burtshuͤlflicher Hinſtcht beſchriebenen, deformen Be: 
cken dasjenige, welches eben in der erwaͤhnten Hin— 
ſicht am meiſten von der normalen Beſchaffenheit ab— 
weicht, und der Umſtand: daß die Perſon fuͤnf Mahl 
geboren hatte, und die ganz außerordentlich ſchnelle 
Entſtehung dieſer aͤußekſten Mißſtaltung geben ihm 
offenbar Anſpruch auf den Rang eines der merkwuͤr⸗ 
digſten Praparate dieſer Art. 

Aus dieſem Grunde glaubte ich, zur Gewaͤhrung 
einer richtigen Vorſtellung von dieſem Praͤparate eine 
Abbildung deſſelben in natuͤrlicher Groͤße — m. ſ. 
Tab. III. — beyfuͤgen zu muͤſſen. Damit die Defor— 
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mität des Ganzen fo viel möglich mit einem Blicke 
aufgefaßt werden koͤnne: ſo iſt der Standpunkt ſo ge— 
waͤhlt worden, daß man des Beckeneinganges und 
des Schambogens zugleich anſichtig wird. A, B und 
C bezeichnen die drey letzten Lendenwirbelbeine. 

Um die Dimenſionen des Beckeneinganges und die 
Form der Darmbeine in ihren wahren Verhaͤltniſſen 
beſtimmt und deutlich vor Augen zu legen, habe ich 
auf der zweyten Kupfertafel eine geometriſche Anſicht 
des Beckens von Oben gegeben. Zu mehrerer Deut— 
lichkeit und um die Verwirrung durch viele Linien zu 
vermeiden, habe ich bey dieſer Zeichnung die Hoͤcker— 
kreuzbein- und Stachelkreuzbein-Baͤnder (Ligamenta 
tuberoso- et spinoso- sacra) weggelaſſen. 


* * 


Außer dem ungeheuren Grade von Abweichung 
des Beckenraumes von dem natuͤrlichen Verhaͤltniſſe 
iſt es — wie geſagt — vorzuͤglich der Umſtand: daß 
dieſe Mißſtaltung in ſpätern Jahren, im 
erwachſenen Alter nach mehreren Nieder— 
kuͤnften entſtanden iſt, — welcher die groͤßte 
Aufmerkſamkeit des Geburtshelfers verdient. 

In der Hoffnung, einigen meiner Leſer einen 
Dienſt zu erweiſen, fuͤhre ich unten noch einen in 
der eben erwaͤhnten Hinſicht dem Beſchriebe— 
nen aͤhnlichen Fall an, den ich beobachtet habe, und 
fuͤge hier eine kurze Schilderung der wichtigern Faͤlle 
dieſer Art bey, die von Andern beſchrieben worden 
find. Der Leſer uͤberſieht hier gleichſam mit einem 
Blicke eine bedeutende Anzahl aͤhnlicher Faͤlle, wel— 
ches zur Erleichterung der anzuſtellenden Vergleichun— 
gen dienen duͤrfte. 


\ 
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1) Wilhelm Cooper ) erzählt einen Fall die; 
fer Art von einer Perſon (Ehefrau Eliſabeth Fo 
ſter), die in ihrer Kindheit ſchwaͤchlich geweſen, aber 
nie an Rhachitis gelitten, und ſchon drey Kinder leicht 
und glücklich geboren hatte. Zu Anfange ihrer vier- 
ten Schwangerſchaft litt ſie ſechs Wochen lang 
an einem heftigen rheomatiſchen Fieber. 


„Von dieſem ungluͤcklichen Zeitpunkte an rechnete ſie 


den Anfang ihrer außerordentlichen Schwaͤche und 
der Veruuſtaltung ihres Körpers, weil fie 
nach der Zeit niemahls die geringſte leidliche Gefund: 
heit genoſſen, und haufig am ganzen Leibe Gicht 
ſchmerzen hatte. Dieſe Schmerzen waren ſehr hef— 
tig und griffen anfangs nur die Knoͤchel an; nach⸗ 
mahls ſtiegen ſie aber nach und nach in die Hoͤhe, in 
die Knie, Hüften, in den Unterleibe, die Rippen, 
den Rücken und die Schultern, bis fie endlich allge⸗ 
mein wurden. Bald darauf folgte beſchwerliches 
Athmen; und der obere Theil des Ruͤckgrathes wurde 
etwas krumm, ſo daß ihr die gerade Stellung be— 
ſchwerlich fiel, und fie alsdann eine Weile ſtille ſtehen 
mußte. Beym Sitzen, vorzuͤglich aber beym Gehen, 
wobey fie ſich eines Stockes bedienen mußte, klagte 
ſie uͤber Schmerzen.“ — Hierauf gebar ſie noch zwey 
Mahl jedoch mit offenbar zu nehmender Beſchwerde, 
wurde dann zwey Mahl durch die Perforation und 
hierauf durch die Zerſtuͤcklung des Kindes entbunden. 


E) Medical Observations and Inquiries. Vol. V. 
Med. Bemerk. u. Unterſuch. a. d. Engl. Altenburg 
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Nach e einiger geringen Erhohlung nahm das Klaͤg liche 
ihres e immer zu. Die Kurzaͤthmigkeit blieb 
dieſelbe. Die Mißſtaltung ihres Koͤrpers ſtieg von 
dag zu Tag; Von dem Anfange ihrer letzten Schwan: 
gerſchaft bis zu ihrem Tode war fie kaum im Stande, 
ſich ohne Beyſtand im Bette umzuwenden, und, ganz 
unvermoͤgend, ſich von der Stelle zu bewegen, brachte 
ſie ihr Leben in einer halb ſitzenden, halb liegenden 
Stellung hin. Dieſem ungeachtet wurde ſie das fol⸗ 
gende Jahr ſchwanger, und erlitt einen Abortus von 
10 Wochen, worauf ihre zahlloſen Beſchwerden im— 
mer mehr und mehr zunahmen 

„Nunmehro ſchien fie nicht viel mehr, als ein 
unbeweglicher Klumpen lebendigen Fleiſches zu ſeyn. 15 
Gleichwohl hatte fie das Ungluͤck, das zweyte Jahr 
darauf wieder ſchwanger zu werden. Waͤhrend dieſer 
Schwangerſchaft (der zehnten, wo ſte 56 Jahre alt 
war) ſtiegen ihre Leiden aufs hoͤchſte, und waren zu⸗ 
weilen faſt unertr :äglich. Ihr Zuſtand war von der 
Art, daß fie mehr todt als lebendig zu ſeyn ſchiene. 
Sie trug aber ihr Kind aus, und wurde, wegen all⸗ 
maͤhlig bis aufs höchfte geſtiegener Mißſtaltung des 
Beckens, durch den Kaiſerf ſchnitt Ae (den fie 
nur 26 Stunden überlebte). | 

Die Entfernung der Schamfuge von dem Vorge⸗ 
birge betrug nur $ Zoll; und der Beckeneingang wur⸗ 
de zu beyden Seiten immer enger und enger, bis er 
ſich ſeitwaͤrts in eine ſehr kleine Spitze zu endigen 
ſchien. Die rami ischii ſtanden auch unſtreitig bey: 
nahe ganz an einander, und ihre weiteſte Entfernung 
von einander betrug nicht viel uͤber einen halben Zoll. 
Bey ihrer Verheirathung war ſte vollkommen gerade, 


* 


wohl gebaut, und 5 Fuß 4 Zoll groß. Einige Mo: 
nathe vor ihrem Tode war ſie nur 4 Fuß 4 Zoll hoch, 
und uͤberhaupt ſo ſehr krumm gebogen, vornaͤmlich 
zuletzt, daß ſie nicht viel groͤßer, als 3 Fuß, war. 
Dabey waren die Fuͤße ganz und gar nicht gebogen; 
ſo daß man die Verringerung ihrer Laͤnge lediglich den 
mancherley Krümmungen des Ruͤckgrathes und des 
Beckens beymeſſen muß. — Man fand die Knochen, 
als ſie noch friſch waren, ſo außerordentlich weich 
und ſchwammigt, daß man an den meiſten Stellen 
leicht hätte wit dem Finger durchfahren koͤnnen; auch 
ließen ſie ſich mit dem Meſſer ohne Schwierigkeit 
ſchneiden. 


Iz!) Von einem aͤhnlichen Falle gibt Vaughan :) 
Nachricht. Eliſabeth Huthinſon wurde, we— 
gen einer Laͤhmung der untern Gliedmaßen, 1775 in 
das Hoſpital zu Leizeſter aufgenommen. Sie war 
Mutter von fünf Kindern, die fie alle ohne beſondere 
Beſchwerden geboren hat. Seit ihrem letzten Wochen⸗ 
bett zeigte ſich eine ſtarke Deformität des Ruͤck⸗ 
graths. 

Nach ſechs Monathen, wo ſie ſich beſſer befand, 
verließ ſie das Spital, und erhielt auch ſeitdem den 
Gebrauch ihrer Glieder noch mehr wieder. Ein Jahr 
nachher wurde ſie ſchwanger, und trug das Kind aus. 
Bey der Aae luce unter der Geburt fand ſich, 


— egreu 


7 Wan Cases and observations on the 
hydrophobia, to which is annexed an account of 
the Caesarian Section etc. the 2. Edit. London 


1778. 
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daß die Conjugata des Beckeneingangs nicht uͤber an— 
derthalb Zoll betrug, weßhalb man den Kaiſerſchnitt 
unternahm. Nach dem ungluͤcklichen Ausgang der 
Operation fuͤr die Mutter zeigte die Unterſuchung des 
Beckens: daß das oberſte falſche Wirbelbein des Kreuz 
knochens ſtark nach einwaͤrts ragte; die Pfannen wa- 
ren auf eine wunderbare Art nach einwaͤrts gepreßt: 
fo daß von der Stelle, wo fie ſich einander näherten, 
bis zur Schambeinfuge ein aͤußerſt ſchmaler Canal 
uͤbrig war. — Eine Abbildung von dieſem Becken be— 
findet ſich in William Hunters Betrachtun— 
gen über die Operation der Durchſchnei⸗ 
dung der Knorpel der Schooßbeine, a. d. 
Engl. Goͤttingen 1783., nach deſſen Umriß die 
Conjugata dieſes Beckens nicht mehr, als fünf viertel 
Zoll, beträgt. Die Form des Einganges dieſes Be; 
ckens, wie auch vorzuͤglich die linke, innere Darm⸗ 
beinflaͤche, zeigt eine auffallend große Aehnlichkeit mit 
dem von mir beſchriebenen Becken. 


III. Des hoͤchſt merkwürdigen von Stein d. Ae. 
meiſterhaft beſchriebenen Falles A), der — wie geſagt — 
in mehrfacher Hinſicht ſehr große Aehnlichkeit mit dem 
von mir Geſchilderten hat, erwaͤhne ich hier nur kurz: 
da ſich die Stein ſche Schrift allgemein in den Händen 
der Kuͤnſtverſtaͤndigen befindet. Mar. Soph. Did: 

ſcheid, von mittelmaͤßiger Statur, 34 Jahr alt, 
hatte ſieben Kinder auf die natuͤrlichſte und leichteſte 
Art geboren. Nach ihrem letzten gluͤcklichen Wochens 


| 5) G. W. Stein’, kleine Werke zur praktiſchen Ge⸗ 
burtshülfe, mit Kupfern. Marburg 1798. 


bette wurde fie von einer langwierigen ſchmerz— 
haften Gliederkrankheit befallen, die ſie bis an's 
Ende ihres Lebens nicht wieder verließ. Sie verlor 
faſt gänzlich den Gebrauch ihrer untern Gliedmaßen; 
auch übte die Krankheit nachtheiligen Einfluß auf das 
Becken aus: ſo daß in der naͤchſten Niederkunft das 
Kind, welches wegen regelwidriger Lage gewendet wer— 
den mußte, unter der hoͤchſt ſchwierigen kuͤnſtlichen Ent— 
wickelung des Kopfes, ſein Leben verlohr. — Die 
uͤble Beſchaffenheit des Beckens nahm in dem Maße 
immer zu: daß ſie das folgende Jahr durch die Per— 
foration und in dem hierauf folgenden Jahre (alſo 
am Ende ihrer zehnten Schwangerſchaft) durch den 
Kaiſerſchnitt entbunden werden mußte. Das Kind 
wurde gerettet und blieb am Leben; die Mutter ſtarb 
drey Tage nach der Operation. — Ich führe hier nur 
einige von den bey der Unterſuchung des Beckens vor— 
gefundenen Maßen an, um dieſe augenblicklich mit den 
Dimenfionen des von mir beſchriebenen Beckens ver; 

gleichen zu koͤnnen. a 


Der große Durchmeſſer der obern Def 

nung hielt & 40944 
Der eine ZUNG 
Der Abſtand des queren Ates des 1 5 

ten Schambeines von der Mitte des f 

Vorberges des heiligen Beines 10“ 
De Abſtand des queren Aſtes des lin— 
ken Schambeines von eben dem Punkte 4° Ing 


Der große Aue: der untern Deff: | 
nung cm e, 


Der kleine 5 5 5 k 2141 


en. 
Die Höhe des Kreuzbeines mit dem 
SEN a Se 
Die Entfernung der Kämme der Häft: 
"Dane See? ll 


IV) Peter Frank erwähnt in feinem Discur- 
sus acad, de Rachitide acuta et adultorum, 


die 20. Majı 1788. in ticın. Acad, recit. H eines 
hierher gehörigen Falles, der wegen der hoͤchſt ſelte- 


nen und aͤußerſt ſtarken Verkuͤrzung des Querdurch— 
meſſers des Beckeneinganges und der Beckenhoͤhle be; 
ſonders merkwuͤrdig if. 

„Ein ſehr ſchoͤnes M de von mitte lmaͤßiger 
Größe, einem ausſchweifenden Leben ergeben, wurde 
endlich von der Luſtſeuche befallen. Damahls noch 
Phyſikus zu Bruchſal, behandelte ich die gefaͤnglich 


eingezogene Leidende gleich nach ihrer Niederkunft. 


Die Cur konnte aber kaum vollendet werden, indem 
das verurtheilte Maͤdchen ſogleich ins Zuchthaus ge: 
ſperrt wurde, um ihre Strafe, wie eine Geſunde, 
auszuſtehen. Fruchtlos ſuchte ich fie, ihrer Krankheit 


wegen, einer noch haͤrtern Strafe zu entziehen. So 


lebte die Ungluͤckliche unter Miſſethaͤtern Aber vier 
Jahre auf die erbaͤrmlichſte Weiſe; die Kraͤfte nah: 
men von Tag zu Tag ſo ab, daß ſte, unvermoͤgend 
endlich aus dem Bette aufzuſtehen, an der Wieder— 
erlangung ihrer Freyheit verzweifelte. In dieſer Zeit 
nahm die Länge ihres Körpers immer ab, der Hals 


D Abgedruckt in deſſen Delect. opusculorum med, 
Tieini 1788. Vol. V. p. 403. 


en 


ſteckte tief zwiſchen den Schultern; dieſe ragten wie 
Fluͤgel empor; es bildete ſich vorn und hinten ein HS; 
cker; die Wirbelſaͤule und Huͤftbeine bogen ſich in 
mannigfaltigen Kruͤmmungen, bis die Ungluͤckliche 
endlich, nachdem ſie faſt ſo klein wie ein Kind von 
vier Jahren geworden, von einem hektiſchen Fieber 
aufgerieben wurde. Die Leiche wurde auf das anaty 
miſche Theater gebracht, wo ich fie Öffentlich zerglie⸗ 
derte. Es war faſt kein Knochen, der dem Meſſer wiz 
derſtanden haͤtte. Die Rippen und ſelbſt das Bruſt— 
bein konnten wie Speck ohne die geringſte Schwierig: 
keit zerſchnitten werden. Durch den Druck der Schen: 
kelbeine wurden die Pfannen nach auf- und einwaͤrts 
gedraͤngt, und ſonach das Becken in dem Maße ver— 
engert, daß der groͤßere, oder Querdurchmeſſer des 
Beckens kaum anderthalb Zoll betrug: Das Becken 
ſelbſt konnte aber durch den bloßen Druck der Hand 
ganz nach Willkühr gebogen werden. — Ich habe das 
Becken mit den Schenkelbeinen und einem Theile des 
Thorax dem Muſeum der Anatomie zu Bruchſal, wel 
ches ich eben zu errichten angefangen hatte, überge: 
ben, und es dem beruͤhmten Profeſſor Richter, als 
er in dieſer Stadt war, gezeigt.“ 

Beym Anblick dieſes wunderbar mißſtalteten Be— 
ckens, deſſen Form von der nach vorhergegangener 
Oſteomalazie durchgehends erfolgenden Mißſtaltung 
der Becken ganz verſchieden iſt, faͤllt es gleich in die 
Augen: daß die Deformitaͤt nicht auf die gewoͤhnliche 
Art, naͤmlich durch Druck auf die vordere und hin— 
tere Wand der Beckenhoͤhle, ſondern durch Druck 
auf die Seitenwaͤnde des Beckens und auf die 
Spitze des Kreuzbeins entſtanden iſt; daß alſo die Pat. 
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während der Knochenerweichung durchgehends geles 
gen, oder in einer halb ſitzenden und halb liegenden 
Stellung ſich befunden haben muͤſſe, welches auch die 
Kranukheitsgeſchichte vollkommen beſtaͤtigt. Dieſes Bes 
cken iſt in ſeinem ganzen Umfange in dem Maße ver— 
bogen und zuſammengedruͤckt, daß man es auf den 
erſten Blick kaum fuͤr ein menſchliches Becken, noch 
weniger aber fuͤr das Becken eines Erwachſenen er— 
kennt. Die beyden Huͤftbeine ſind ſo zuſammen— 
gedrückt, daß die flache Aushoͤhlung am vordern 
Theile der innern Flaͤche (Cavitas iliaca interna) ganz 
fehlt. Die Entfernung der vordern und 
obern Huͤftbeinſpitzen voneinander beträgt 4 
Zoll 8 Linien, der Querdurchmeſſer des Beckens 
eingangs und der Beckenhoͤhle, nicht vollkommen ans. 
derthalb Zoll, die Conjugata 2 Zoll 2 Linien, und 
eben fo viel der Querdurchmeſſer des Becken— 
ausganges, deſſen gerader Durchmeſſer eine Li⸗ 
nie mehr haͤlt. Die Hoͤhe der Seitenwaͤnde des 
kleinen Beckens mißt 2 Zoll 1 Linie, die Höhe des 
Kreuzbeins nur 8 Linien und die Entfernung der 
vordern und obern Hüftbeinfpigen von den Sitzhoͤ— 
ckern 22 Zoll. Die Pfannen ſind von gleichem Um— 
fange und mit ihren Knorpelrinden uͤberzogen. Das 
Becken iſt feſt und trocken, und wiegt ſammt den drey 
untern Lendenwirbelbeinen nur 8 Unzen und 5 
Quentchen med. Gewicht. 


VI) W. Wood m) ſahe in kurzer Zeit fünf 
dergleichen Fälle, wo nämlich urſpruͤnglich gut ger 


m) Bradley’s etc. medic, and physic, Journal No. 
XXXII. october 1801, — Journal der auslaen- 
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baute Becken erſt im Alter, nach mehrmaligen Teiche 
ten und glücklichen Entbindungen mißſtaltet worden 
find. Zwey davon find beſonders merkwuͤrdig. 
Hannah Rheubottom, 41 Jahre alt, hatte 
fieben ausgetragene Kinder geboren, wovon fuͤnfe le— 
bend und zwey todt zur Welt kamen. Eines der Letz 
tern mußte wegen des Waſſerkopfes mit dem Haken 
herausgezogen werden. Bald nach ihrer vierten Nie— 
derkunft wurde fie lahm, und blieb dies auch, wäh: 
rend ſte ihre drey letzten Kinder ſtillte. Die Laͤhmung 
ließ aber jedes Mahl wieder nach, und hoͤrte einige 
Wochen nach der Entwoͤhnung ganz auf. Ihr ſteben⸗ 
tes Kind gebar ſie lebendig, und fäugte es anderthalb 
Jahre lang, bis es an den Blattern ſtarb. Im neun⸗ 
ten Monath des Saͤugens fieng fie an, ſich uber flie⸗ 
gende Schmerzen im Rüden, den Hüften 
und den untern Gliedmaßen zu beklagen, und 
hielt fie für rheumatiſcher Art. Sie wurde da 
bey ſo lahm, daß ſie kaum mehr gehen konnte. Nach 
dem Tode ihres Kindes nahm ihre Geſundheit zuſe— 
hends zu, und in einem Monathe war ſie wieder ganz 
wohl, und blieb es auch lange nachher. Waͤhrend 
ihrer nach fuͤnf Jahren erfolgten achten Schwanger— 
ſchaft war ſie uͤbrigens ganz geſund, und konnte bis 
eine Woche vor ihrer Niederkunft ihre Arbeit, als 
Barchentſchneiderin, wohl verrichten. — Weil man 
ſich wegen Mißgeſtaltheit des Beckens von der 
Unmoͤglichkeit überzeugt hatte, das Kind auf dem na; 
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dischen med, Literatur von Hufeland, Schr 
ger und Harles, Berlin, Maerz 1802. S. 213, 


tuͤrlichen Wege zu Tage zu fördern, fo wurde der 
Kaiſerſchnitt unternommen. Die Pat. ſtarb am vier; 
ten Tage nach der Operation. f | 

Bey der Leichenoͤffnung fand fich folgendes: Die 
obere Beckenoͤffnung, welche eine triangulaͤre Figur 
hatte, maß vom heiligen Beine bis zur Schambein⸗ 
fuge in der größten Entfernung 32 Zoll, der große 
Durchmeſſer 2 Zoll, ein aͤhnlicher, aber mehr ſchraͤg 
von hinterwaͤrts nach vorwärts 12 Zoll, und noch 
weniger der ihm correſpondirende von der rechten 
Seite zur linken. An der Stelle der ſtaͤrkſten Kruͤm⸗ 
mung und gegenſeitigen Annäherung der Schooßbeine 
betrug der Raum vom einen Schooßbeine zum andern 
etwas uͤber einen halben Zoll. Die untere Apertur 
war nach Verhaͤltniß noch viel ſtaͤrker verengert, als 
die obere. Unmittelbar unter der Symphysis o. p. be; 
trug der Raum von einem Sitzknochen zum andern eis 
nen Zoll, weiter unten kaum noch einen halben Zoll. 
Die Entfernung von einem Sitzbeinhoͤcker zum andern, 
als dem weiteſten Durchmeſſer, betrug anderthalb 
Zoll. Bon der. Tüberofität des einen Sitzknochens 
bis zur Spitze des Schwanzbeins maß die Entfernung 
auf jeder Seite ebenfalls ungefaͤhr anderthalb Zoll. 
Von dem letzgenannten Punkte bis zur größten Annaͤ— 
herung der Sitzknochen unter ſich, die ſo ſtark war, 
daß man kaum einen Finger dazwiſchen bringen konnte, 
f maß die Entfernung beynahe zwey Zoll. Von der 
Spitze des heiligen Beins bis zu dieſem Punkte drey 
Zoll. Das os sacrum war ſehr ſtark einwaͤrts ge— 
kruͤmmt; die ossa pubis hatten jedes einen ſtark hers 
vorſpringenden Wulſt von einem Zoll in der Länge, 
an ihren Raͤndern in der obern Apertur. Die Wir— 
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belbeine waren vorwärts gekruͤmmt, fo daß der Nie 
cken ſehr hohl wurde; doch war außerdem keine weis. 
tere Verdrehung des Ruͤckgraths vorhanden. Die 
Schluͤſſelbeine waren aͤußerſt ſtark gekruͤmmt, ſo daß 
fie einmahl ein Chirurg für gebrochen gehalten hatte. 
Die Rippen waren abgeplattet, das Bruſtbein etwas 
nach vorwärts gekruͤmmt. Dielübrigen e waren 
in ihrer Geſtalt unveraͤndert. 


Am Schluſſe dieſer Nachricht a D. Wood fols 
gende Bemerkungen mit: 


„Die Deformitaͤten der Knochen wurden in dem 
beſchriebenen Falle erſt in dem erwachſenen Alter 
durch den unter dem Namen Malacoſteon bezeich⸗ 
neten Zuſtand hervorgebracht, und fuͤr mich war es 
ſehr auffallend, innerhalb vierzehn Monathen fuͤnf 
Faͤlle von dieſer Krankheit unter die Haͤnde bekommen 
zu haben. Der Erſte war der von der Eliſa 
Thompſon, an der ich gleichfalls den Kaiſerſchnitt 
verrichtete. Ich habe ihn beſchrieben im Anhange 
zum V. Bd. der Memoirs of the medical Society. Der 
zweyte und dritte Fall kamen bey der Hannah 
Davies und der Jane Kinnerly zu Manche— 
ſter vor. Die erſtere wurde vermittelſt des Hakens 
entbunden, die Andere ſtarb unentbunden. Beyde 
Faͤlle ſind von D. Hull im Anhang zu ſeiner Ueber— 
ſetzung von Bandelocque's Abhandlung vom 
Kaiſerſchnitte erwaͤhnt. Der vierte Fall war der 
von Mary Robinſon zu Mancheſter. Dieſe hatte 
ſieben Kinder zur gehoͤrigen Zeit geboren. In ihren 
letzten zwey Geburten war ich ihr beygeſtanden; die 
letzte derſelben war vor drey Jahren vor ſich gegan— 
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gen, und noch war e keine Mißſtaltung des 
Beckens vorhanden. 

Im May kam ihre Entbindungszeit; ich wurde 
gerufen, und fand ſie ſehr abgemagert. Sie erzaͤhlte 
mir, daß ſie ſchon ſeit ſechs Monathen in einem ſchlech— 
ten Geſundheitszuſtande ſich befunden, und ſeitdem 
an Schmer zen im Ruͤcken und in den Hüften 
gelitten habe, die ſie fuͤr rhevmatiſcher Art hielt: 
daß fie dadurch fo lahm geworden ſey, daß fie kaum 
im Zimmer habe herumgehen koͤnnen. Ihre Schenkel 
und Beine waren ſtark geſchwollen und ganz waſſer— 
ſuͤchtig. Den Tag über waren ihre Schmerzen meiſt 
ſehr heftig geweſen. Bey der Unterſuchung durch die 
Scheide fand ich den Muttermund voͤllig erweitert und 
den Kopf des Foetus vorliegend. Damahls war noch 
kein Theil des Craniums in die obere Beckenoͤffnung 
eingekeilt. Ich fand das Becken ſo ſehr mißgeſtaltet, 
daß die gewaltſame Oeffnung des Kopfes und die Ent: 
bindung mit dem Haken nothwendig war. Die obere 
Beckenoͤffnung ſchien mir in ihrem weiteſten Durch⸗ 
meſſer nicht viel mehr als zwey Zolle zu haben. Die 
Pat. genaß uͤbrigens ziemlich wohl, und iſt nunmehr 
im Stande, herumzugehen, iſt auch bey guten Kraͤf— 
ten. Der fuͤnfte Fall war der oben beſchriebene der 
Hanna Rheubottom, bey welchem man deutlich 
fiehet, daß die Krankheit und Mißgeſtaltung der Knochen 
immer während der Zeit, wo ſie ſaͤugte, ſich einfand, 
und wieder ſtille ſtand, wenn fie mit dem Saͤugen auf: 
gehoͤrt hatte.“ 

X) D. Renard 1) beſchreibt einen Fall eines 


1 J. C. Renard. Ramollissement remarquable des 


Weibes, welches, urfprünglich wohl gebaut, durch 
eine mehrjaͤhrige Krankheit hoͤchſt mißſtaltet worden iſt. 
Die Wirbelſaͤule war ſo ſehr auswaͤrts gebogen, und 
ihr oberer Theil in dem Maße nach vor- und abwaͤrts 
gedrängt, daß die vordere Fläche des vierten Hals⸗ 
wirbelbeines nur 8 Zoll 107 Linie don dem obern 
Rande der Schamfuge entfernt war. l 
Die Entfernung der beyden vordern und as 


Darmbeinſpitzen von einander betrug . 8’ 14% 
Der gerade und der Querdurchmeſſer „ 108 
des Beckeneinganges hielten . ; 47 95€ 
Der gerade Durchmeffer des Becken; 
ausganges e ZUR 
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XI) Weidmann beſchreibt in feiner gekroͤnten 


ö Preisſchrift: In quaestionem, utrum foreipis usus in 


arte obstetricia in genere utilis sit an nocivus einen 
ſehr wichtigen Fall bey einer Soldatenfrau, wo er 
zur Berathung gezogen wurde. Man berichtete ihm: 
die Frau habe fünf Mahl geboren, und zwar die 
drey erſten Mahle leicht und gluͤcklich; in ihrem drit⸗ 
ten Wochenbette ſeye fie von einem ploͤtzlichen Schre⸗ 
cken durch eine hoͤchſt ungluͤckliche Nachricht heftig er— 
ſchuͤttert worden; die Lochien haben geſtockt, und ſie 


ſeye in eine, ihre Kräfte allmählich aufreibende Krank⸗ 


heit verfallen; bey ihrer vierten Niederkunft habe man 
die durch die Naturkraͤfte unvollendbare Geburt ver: 


os du trone d'une femme, avec une planche- 
Mayence 1804. 
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mittel der gange beendigen muͤſſen, und bey der 


fluͤnften Niederkunft ſich wegen Enge des Beckens in 


der Nothwendigkeit befunden, zu perforiren und zu 
enthirnen; nun, da der Ungluͤcklichen die ſechste Ge; 
burt bevorſtehe, frage es ſich: ob man die Entbindung 
auf dem natuͤrlichen Wege oder durch den ae hne 
bewerkſtelligen ſolle? 

Weidmann fand das Becken aͤußerſt enge, fo 
daß deßhalb nicht mit Unrecht die Rede vom Kaiferz 
ſchnitte ſey. Einer fruher ſchon gefaßten Meinung 
eingedenk, erinnerte er: aus dem Verlaufe der Krank: 


heit gehe hervor, daß die Weichheit der Knochen, 


wodurch das Becken verunſtaltet worden iſt, noch vor⸗ 
handen ſey; daß man alſo zu hoffen habe, fie wer 
den bey der Geburt nachgeben, und die zur Entbin⸗ 
dung auf dein natürlichen Wege erforderliche Erweite- 
rung des Beckens geſtatten. Man ſtimmte bey (denn 
auch vom Kaiſerſchnitte war, wegen aͤußerſt ſchlim⸗ 
men Geſundheitszuſtandes des Individuums nichts zu 
hoffen). Vier Wochen nach jener Berathung, als 
der gehoͤrigen Niederkunftzeit, ſtellte ſich der Steiß 
zur Geburt, die Wehen ſchwiegen wegen Erſchoͤpfung 
der Kraͤfte, — und das ausgetragene, ſchon vorher 
abgeſtorbene Kind wurde viel leichter, als es geſchie—⸗ 
nen hatte, mit den Fuͤßen voran zu Tage gefoͤrdert. 
Den vierten Tag ſtarb die Kindbetterinn am Brande 
der hintern Wand der Mutterſcheide. Aus allen Um⸗ 
ſtaͤnden ging unwiderſprechlich hervor, daß der Tod 
nicht der Entbindung zuzuſchreiben geweſen, ſondern 
den aͤußerſt zerruͤtteten Geſundheitsumſtaͤnden. 

Der Querdurchmeſſer des Beckeneinganges hielt 
8 Zoll 7 Linien. Die Entfernung der Seiten der obern 
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Apertur, oder der Queraͤſte der Schambeine vom Vor⸗ 
gebirge maß 13. 28. Die Schambeine waren in dem 
Maße einwaͤrtsgebogen, daß ihre Queraͤſte, von ihren 
innern Enden an, in einer Strecke von 13. und 98. 
ſich faſt beruͤhrten. Eben ſo naͤherten ſich die Schen⸗ 
kel des Schambogens bis zu den Sitzhoͤckern hinab 
einander faſt bis zur Beruͤhrung. Der Abſtand des 
Vorgebirges von der Stelle, wo die neben einander 
hinlaufenden Queraͤſte der Schambeine anſiengen, ſich 
von einander zu entfernen, betrug 13. 92. 

XII) Die Praͤparatenſammlung zu Würzburg 
enthalt ein aͤußerſt merkwuͤrdiges Scelett einer Frau 
(einer Bäuerin von Freckenhauſen, unweit Wuͤrzburg), 
die vor der zu erwaͤhnenden Krankheit gut und ſchoͤn 
gebaut war, und fuͤnf Kinder leicht und gluͤcklich ge⸗ 
boren hat, wovon einige noch leben ſollen. Nach ih⸗ 
rer fuͤnften Geburt in ihrem dreyßigſten Jahre, wurde 
ſie von einer ſchmerzhaften Krankheit befallen, 
die eine hoͤchſt wunderbare Mißſtaltung des ganzen 
Knochenbaues und eine Ausartung der Knochenſub— 
ſtanz zur Folge hatte, und an welcher ſie nach ei⸗ 
nem ſechs Jahre langen Leiden ſtarb. Selbſt die 
Schaͤdelbeine find. von der allgemeinen Knochenkrank⸗ 
heit nicht verſchont geblieben. Alle Knochen fuͤhlen 
ſich wie fette Thonerde an. Die Knochen der Fuß: 
zehen waren ſelbſt ſo weich, daß ſie, waͤhrend der mit 
aller Vorſicht vorgenommenen Maceration, ganz aufs 
geloͤſt worden ſind. Der ganze Rumpf neigt ſich nach 
der rechten Seite hin. Die hintere Flaͤche am obern 
Theile des herabſteigenden Aſtes der beyden Scham: 
beine, ſo wie die innern Enden ihrer beyden Queraͤſte 
nähern ſich einander, oder laufen in dem Maße neben: 
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einander, daß ſie von der Schamfuge an in einer 
Strecke von ungefähr 2 Zoll, wie verwachſen erſchie⸗ 
nen. Die herabſteigenden Aeſte der Schambeine lau⸗ 
fen in einer Entfernung von 4 Linien von ei 
ungefaͤhr parallel. 

Die Shkernüng des Vorgebirgs von der Stelle, 
wo die queren Aeſte der Schambeine (nach innen, 
wie eben erwähnt. n if) zuſammenſtoßen, be: 
trägt ie 

Die Eurfernung von Fr Gegend hinter 
und über der Pfanne bis zur gegenuͤberſte⸗ 
henden Stelle des Vorgebirges an der rech— 


DEN Seiten 5 i 8 17 
an der linken nur end 8% 
Und der Querdurchmeſſer i 4 ZRIOM. 
er Höhe des Kreuzbeines mißt 220 


XIII) Vor ſteben Jahren hatte ich Gelehenher, 

einen ebenfalls hierher gehoͤrigen Fall zu beobachten. 

Mar. Car. Bruͤß, von Barmen im Großher⸗ 
zogthum Berg, eines Schneiders Frau, 54 Jahre alt, 
hatte drey Kinder leicht und gluͤcklich geboren, wo— 
von das letzte mit den Fuͤßen voran zur Welt kam, 
und noch lebt. Erſt nach drey Jahren wurde ſie wie— 
der ſchwanger. Nach ihrer Verheirathung bezog 
ſie eine feuchte, ſchlechte Wohnung, und wurde ſeit— 
dem häufig von rhevmatiſchen Schmerzen und 
endlich von wirklichen Gichtbeſchwerden heimge— 
ſucht, wovon ſie vorher nie etwas wußte. Die Be⸗ 
ſchwerden nahmen immer zu, und waren am heftig: 
ſten waͤhrend der drey Jahre vor ihrer letzten Schwan— 

gerfchaft: ſo daß fie ſechs Monathe vor der Schwan 
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gerſchaft und ſelbſt die erſten ſechs Schwangerſchafts⸗ 
monathe faſt immer zu Bette zubringen mußte, und 
ſich laͤngere Zeit gar nicht bewegen konnte. Gegen die 
letzten drey Monathe ihrer Schwangerſchaft ſieng ſie 
an, ſich etwas beſſer zu befinden, ſo daß ſie ihren 
haͤuslichen Geſchaͤften in etwas vorſtehen konnte. 0 

Den 10ten März; 4804 bekam ſie gegen Abend We: 
hen, zu denen ſich bald ein Gefuͤhl von Brennen im 
Unterleib geſellte. Die Wehen wurden flärfer, waren 
äußerſt ſchmerzhaft, doch blieben fie ohne Erfolg. 
Ein am folgenden Morgen zu Hülfe gerufener, jun 
ger Geburtshelfer fand den Kopf gegen den Beckens 
eingang angepreßt, doch noch einigermaßen beweg- 
lich. Die Nabelſchnur lag ſchon ſeit mehreren Stun⸗ 
den vor, war ohne Aderſchlag, welk und kalt. Keine 
Bewegung des Kindes. Die Wehen wurden ſchwaͤ⸗ 
cher. Zur Verbeſſerung und Verſtaͤrkung der Wehen, 
um dadurch den Kopf in dem Maße in den Beckenein⸗ 
gang dringen zu machen, daß die Kopfzange oder 
das Perforatorium mit Erfolg angewandt werden 
koͤnne, — verordnete er eine Miſchung aus Mohnſaft⸗ 
tinctur, Zimmteſſenz und einem aromatiſchen Waſſer⸗ 
Die Wehen nahmen zu. Gegen Mittag fuͤhlte die 
Kreißende ploͤtzlich ein Geraͤuſch im Unterleibe, als ob 
etwas darinn geborſten ſeye, und von dem Augen⸗ 
blicke an hoͤrten die Wehen ganz auf. Das Brennen 
dauerte fort. Der am Nachmittage wieder herzugeru⸗ 
fene Accoucheur und die Hebamme fanden zu ihrer 
größten Beſtürzung — den Beckeneingang leer. 

Es wurde außer mir noch ein Geburtshelfer zu 
Rath gezogen. Das Geſicht der Pat. war von kaltem 
klebrigten Schweiße bedeckt; die Hände und Füße 
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marmorartig anzufuͤhlen; der Puls aͤußerſt ſchnell und 
klein; der Blick ſtier, verworren und wild; gelinde 
Zuckungen, ein Ziehen an den Winkeln des Mundes; 
Unruhe; zuweilen Irrereden. Der erſte Geburtshel— 
fer verſicherte, die Kreißende wegen Entſtellung des 
Geſichtes nicht wieder erkannt zu haben. Die Unter’ 
ſuchung beſtaͤtigte die gleich bey mit entſtandene Vermu⸗ 
thung von Zerreißung der Gebärmutter o) Ich 
zog die in der Naͤhe des Beckeneinganges gelegenen 
Fuͤße des Kindes (an denen ſich die Oberhaut gleich 
abloͤste) an, und entwickelte daſſelbe bis zum Kopfe 
ohne Schwierigkeit. Zur Zutagefoͤrderung des letzten 
fande ich mich zur Perforation gezwungen, die leicht 
und in kurzer Zeit gelang. Die Pat. phantaſirte die 
Nacht hindurch viel, und ſtarb am Morgen gegen 4 
Uhr. Der Riß befand ſich am untern Theile der hin— 
tern Wand des Uterus, der ſich hier wie von langem 
Drucke contundirt zeigte, wodurch alſo dieſe Stelle 
zur Zerreißung praͤdiſponirt worden iſt. 

Das Becken iſt von vorn nach hinten und von 
hinten nach vorn, jedoch in ungleichem Maße zuſam— 
mengedruͤckt: fo daß die linke Hälfte der vordern 
Wand des Beckens ſtaͤrker nach ein: und aufwärts ge: 
drängt iſt, als die rechte Hälfte, und die linke Hälfte 
der hintern Wand des Beckens ſtaͤrker nach ein- und 


c) Das Irrereden, die plötzliche außerordentliche Ent⸗ 
ſtellung der Geſichtszüge und den erwähnten Blick der 
Augen habe ich, als conftante Erſcheinungen der Zers 
reißung der Gebärmutter, dreh Mahl zu beobachten, 

die traurige Gelegenheit gehabt. | 

29 


a. A 
‚abwärts gepreßt erſcheint, als die rechte. Der Kamm 
des linken Schambeines ſteht ſonach hoͤher als der 
des rechten. Die Lendenwirbelbeine und das Vorge⸗ 
birge neigen ſich gegen die linke Seite hin, welchen; 
nach alſo die linke Hälfte des Beckeneinganges un⸗ 
gleich enger als die rechte iſt. — 
Die beyden Darmbeine ſind zuſammengedruͤckt, 
und bilden an ihrer innern Flaͤche eine in derſelben 
Richtung laufende, nur nicht ſo tiefe und ſcharfe 
Rinne, wie an dem zuerſt beſchriebenen Becken. 
Die Entfernung der en und obern Darmbein⸗ 
ſpitzen von einander haͤlt 72 Zoll. 

Der Kamm der e liegt dem See 
Rande der obern Gelenkflaͤche des letzten Lendenwir— 
belbeines gegenuͤber. — Der Beckeneingang hat eine 
ungleiche Herzform mit ſcharfzulaufender Spitze. 

Die Entfernung des obern Randes der Scham— 


fuge von der ihr gegenuͤberſtehenden Stelle des letzten 


Len denwirbelbeins beträgt t. 6“ 
Der Querdurchmeſſer des Beckeneingan⸗ 
ges » eo 0 g * o 2 0 0 44% 


Die Entfernung der rechten Pfanne 
von der ihr gegenuͤberſtehenden Stelle des 


letzten Lendenwirbelbeines . ; 11270 
Dieſelbe Entfernung an der kiuben 
eite aber Rur 147 


Vorzuͤglich iſt der linke Schenkel des 
Schambogens ſtark einwaͤrts gebogene fo 
daß die Entfernung der obern Enden der 
aufſteigenden Aeſte der a Sith von 
einander nur > 9 290 li 417 
hält. | er 


nn Der Querdurchmeſſer u. Beckenaus⸗ 
ganges 2 228 . 2209049 
Die Entfernung dert Spitze des enz | 
beines von dem Scheitel des Schambogens 410% 
Die Hoͤhe des Kreuzbeines . 27 2“ 
Die Hoͤhe der vordern Beckenwand an 
der rechten Seite, naͤmlich die Entfernung 
des Sitzbeinhoͤckers von dem Schambeinkam— 
me der rechten Seite haͤlt ; : 8 2 
An der linken Seite { Ur 
Das Becken ſammt den drey untern Lenden— 
wirbelbeinen wiegt ein fie 195 eben Ih 
med. DR 2 


Nicht, als eigentlich hierher gehend z ſonderth 
feiner aͤußerſten Seltenheit wegen, theile ich hier eine 
kurze Beſchreibung des Skelettes mit, deſſen Becken 
Baudelocque — der (ehemalige) Beſttzer dieſes Bra; 
parates — im erſten Bande ſeiner Anleitung zur 
Entbindungskunſt p) im Vorbeygehen erwaͤhnt, 
zumahl, da dieſes Praͤparates, ſoviel mir bekannt iſt, 
noch nirgendwo ausführlich erwaͤhnt worden if. Ich 
theile die Stelle eines Briefes von Bandelocque 
vom 18ten Febrnar 1810, welche die Schilderung die 
ſes merkwuͤrdigen es pakabes enthaͤlt, hier woͤrtlich 
mit. | 
Das Becken, deſſen ich im erſten Bande meines 
Lehrbuchs der Eutb. bey Erklaͤrung der vierten Kupfer— 


p) Die zweyte Meckel'ſche Ausgabe. Leipzig. 1791. 
Bd. I. S. IO4. N 


— 444 — 


tafel erwähne, gehört zu einem ganzen, kuͤnſtlichen 
Skelett, welches ich im Jahr 1781. von einem Schuͤ⸗ 
ler der Wundarzneykunſt erhielte, der die Perſon zer⸗ 
gliedert und dieß Praͤparat eben verfertigt hatte. 
Dieſe Perſon war eine Frau von 65 bis 70 Jah⸗ 
ren, die im Spitale St. Louis zu Paris geſtorben iſt. 
Sie war rachitiſch von ihren erſten Lebensjahren an; 
alle Theile des Gerippes tragen die Merkmahle dieſer 
Krankheit an ſich, und ich glaube kaum, daß man et⸗ 
was Mißſtalteteres, Bizarreres und Merkwuͤrdigeres 
in ſeiner Art ſehen kann, als dieſes Skelett. Die 


ganze Höhe vom Scheitel bis zur Ferſe beträgt den 


Schuhe und einen Zoll alt franz. Maßes. 

Die Schenkel und Unterſchenkel ſind ſo gebogen, 
daß ſie eine wahre Ziffer 8 bilden; ſo daß ſich die 
Beine im Gehen kin der Gegend der Knie kreuzen: 
mußten. 


T 0 
a. Articulation des rechten Schenkels. 
e. Articulation des linken Schenkels. 
e. Rechter Fuß. 
i. Linker Fuß. 

Die Wirbelſaͤule iſt verdreht, gebogen: ſo daß ihr 
oberer von den Halswirbelbeinen gebildeter Theil nach 
der rechten Seite hin auswaͤrts gebogen iſt, mithin 
an der linken Seite eine Aushoͤhlung bildet. Die 
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obern Ruͤckenwirbelbeine neigen nach der linken Seite 
hin, und die uͤbrigen Ruͤckenwirbelbeine ſammt den 
Lendenwirbeln ſehr ſtark nach der rechten. 

Die Dimenſtonen der aͤußerſt irregulären, obern 
Beckenoͤffnung find folgende: (Die vierte Kupfer: 
tafel meines Lehrbuchs mag dienen, mich verſtaͤndlich 
zu machen.) Der Querdurchmeſſer — auf dieſer 
Tafel durch die Linie B. B. bezeichnet — hält 5 Zoll 
9 Linien; der gerade Durchmeſſer — A. A. — 
mißt 12 Zoll; die Entfernung des Grundes 
der Pfanne von der rechten Seite des Bor 
gebirges — D. D. — beträgt 32 Linie; dieſelbe Ent: 
fernung an der linken Seite — C. C. — 1 Zoll und 
5 Linien. Die Knochen, welche die Pfannen bilden, 
find dunn, durchſichtig und hoͤchſtens anderthalb Li; 
nien dick. Eben fo dick find die Körper der Scham: 
beine. 

An der untern Beckenoͤffnung betragt der 
gerade Durchmeſfer 3 Zoll 3 Linien, und der 
Querdurchmeſſer 4 Zoll. Die Höhe des 
Kreuzbeines haͤlt 32 Zoll. Die innere Flaͤche dir: 
ſes Knochens iſt nicht ausgehoͤhlt, ſie bildet vielmehr 
eine leichte Erhabenheit nach der Beckenhoͤhle hin. 
Das Steißbein beſteht aus vier Stuͤcken. Die Hoͤhe 
der Schamfuge beträgt 15 Linien.“ 

1 

Bey dieſer Gelegenheit kann ich nicht umhin, 
eine Bemerkung, die ſich mir ſchon oft aufgedrun— 
gen hat, dem Urtheile der Sachkundigen vorzulegen, 
damit dieſelbe durch die Erfahrungen Anderer entweder 
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beſtaͤtigt oder widerlegt werden. Bey weitem an den 
meiſten Becken, die mir bisher zu Geſicht gekom⸗ 
men ſind, und deren Mißgeſtaltheit durch vorherges 
gangene, mehr oder weniger gleichmaͤßige Erwei⸗ 
chung der Beckenknochen (osteomalacia) — feye es 
von Rhachitis, Arthritis u. f. f. — veranlaßt worden 
iſt, fand ich die Verengerung des Beckeneinganges 
an der linken Seite in ſtaͤrkerm Maße als an der 
rechten; oder: in den bey weitem am meiſten mir 
vorgekommenen Faͤllen, wo das Becken von vorn und 
hinten, und zwar in ungleichem Maße einwaͤrts ges 
druckt war (die fog. pelvis inaequalis s. oblique cordi- 
formis) fanden ſich das Vorgebirge und der quere Aſt 
des Schambeines oder die Pfanne auf der linken 
Seite einander mehr angenaͤhert als auf der rech— 
ten. Ich besitze ſelbſt mehrere deforme Becken, die 
dieſe Bemerkung beſtaͤtigen, und wovon die beyden 
vorhin beſchriebenen Beckeu aus meiner Sammlung 
als Beyſpiele dienen. Auch fand ich in der groͤ⸗ 
ßern Anzahl der mir bisher zu Geſicht gekomme⸗ 
nen Beſchreibungen von deformen Becken, die linke 
Haͤlfte des Beckeneinganges enger als die rechte. 
So z. B. (um hier nur der mir eben erinnerlichen 
Faͤlle zu erwähnen) iſt dieß der Fall in dem zweyten der 
beyden von Walter ) beſchriebenen ungluͤcklichen 
Fälle von Kaiſerſchnitt, in dem von Juppin »), in 


— 


) J. G. Walter. Von der Spaltung der Schambeine 
in ſchweren Geburten. Berlin 1782. $. 27. 


7) Juppin. Observations sur un accouchement des 


pluslaborieux, terminé par operation cesarienne. 
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dem von D. Vaughan s) beſchriebenen Falle der El. 
Huthinſon, in den Faͤllen von Guerardt), Som 
mern), Detharding ), Renard (a. a. O.) an dem 
Becken der Veſpre ), an dem Becken einer unentbun⸗ 
den verſtorbenen Erſtgebaͤrenden, deſſen Stein) d. Ae. 
erwaͤhnt, an dem Becken aus der Rudolphiſchen 
Sammlung, von welchem Joerdens a) Nachricht 
gibt, an den beyden von Baudelocque ) beſchrie⸗ 
benen deformen Becken, an einem hoͤchſt mißſtalteten, 
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v. Journal de Médecine, Chir, etc. Paris. Tom, 
54. Juillet 1780, p. 67. 
s) Vaughan und W. Hunter a. d. a. O. | 
t) M. B. Guerard. Exposé du cas pour lequel la 
section de la symphyse des os fut faite a Düssel- 
dorf le II Mai 1778. Düsseldorf. 
u) J. C. Sommer. Geſchichte einer Zwillingskaiſer⸗ 
geburt. Leipzig 1778. 
*) Starck's Archiv für die Geburtshülfe. Bd. 2. St. 3. 
S. 169. . g 
) Proces-verbal de opération de la symphyse du pu- 
bis. — ©. Gazette salutaire, 1779. > 
2) Steines kleine Werke zur prakt. Geburtshülfe. Mar⸗ 
burg 1798. S. 197. m. ſ. die zweyte Note ſammt den 
citirten Stellen. | 
ga) J. J. H. Joerdens. Diss. de vitiis pelvis mulie- 
bris ratione partus. Erlangae 1787. F. 9. 
5) Baudelocque. Anleit. zur Entbindungskunſt, a. d. 
Franz. von Meckel. Leipzig 1791. Bd. 1. m. ſ. die 
vierte und fünfte Kupfertafel. 


von Voigtel c) beſchriebenen Becken aus der Me; 
ckelſchen Sammlung, in dem von Wiedemann q, 
in dem von Michaelis e), und in dem von D. M. H. 
Mendel /) zu Breslau beſchriebenen Falle eines Kai⸗ 
ſerſchnittes, an dem vorhin beſchriebenen Becken aus 
der Praͤparatenſammlung zu Würzburg, und in dem 
Falle, der ſich im verfioffenen Jahre in der cliniſchen 
Anſtalt zu Tuͤbingen zugetragen hat g). 

Schon vor drey, vier, fünf und mehrern Jahren 
habe ich die vorerwaͤhnte Bemerkung mehrern meiner 
ſachkundigen Freunde und Bekannten, z. B. meinen 
innigſt geſchaͤtzten Freunden, den Herren Ackermann, 
Blumenbach, Caſtringius zu Schwelm, Diruf, 
Doutrepont, Walter, Weidmann, Wiede— 
mann u. m. a. mitgetheilt. Auch habe ich meine Zu⸗ 
hoͤrer durchgehends davon in Kenntniß geſetzt, um ſie 
bey ihren Reiſen, wo fie Gelegenheit faͤnden, Samm⸗ 
lungen pathologiſcher Präparate anzuſehen, aufmerk⸗ 
ſam darauf zu machen: ob ſich meine Bemerkung be⸗ 
ſtaͤtige oder nicht. — Die Ergebniſſe meiner bisheri⸗ 
gen Erkundigungen ſprechen durchgehends dafuͤr. — 
Baudelocque, dem ich jene Bemerkung früher mit: 
getheilt hatte, ſchrieb mir vor zwey Jahren, daß ſeine 


. 


c) A. a. O. Bd. k. S. 339. 

d) Von Siebold's Luzina. Bd. I. St. 3. S. 392. 

e) — — = Bd. V. St. I. S. 110. 

5 — — — Bd. VI. St. 1 u. 2. S. 75 

g) J. C. Weiss. D. exhibens historiam partus ob 
figuram pelvis oblique cordiformem infausti (Prae- 
side Autenrieth), Tubingae 1810. 


m 
deßfalls angeſtellten Unterſuchungen fie beftätigten, und 
daß auch andere, die er darauf aufmerkſam gemacht 
habe, daſſelbe gefunden haͤtten. 


Abgeſehen einſtweilen von dem Einfluſſ e der Art 
der Scolioſe auf die Mißſtaltung des Beckens (je nach: 
dem nämlich die Wirbelſaͤule entweder nach rechts 
oder links hin geneigt iſt), der aber, wie die Erfah— 
rung zeigt, nicht immer derſelbe iſt —: ſo verdienen, 
wie mir ſcheint, folgende Umſtaͤnde 50 Erwaͤgung des 
Urfachlichen der häufiger vorkommenden, ſtaͤrkern Ber: | 
engerung der linken Hälfte des Beckeneinganges mit 
beruͤckſichtigt zu werden. 

Da die rechte Haͤlfte des menſchlichen Koͤrpers, 
ſowohl ihrer urfprünglichen Anlage nach, als durch 
Uebung und gewohnte vorzuͤglichere Anſtrengung, be— 
kanntlich ſtaͤrker, kraͤftiger und ausgebildeter als die 
linke iſt: ſo muß bey gleichmaͤßiger Erweichung der 
Knochen des Beckens und bey gleichmaͤßigem Drucke 
auf die hintere und vordere Wand deſſelben, die linke 
Hälfte die Wirkung dieſes Druckes leichter und in fürs 
kerem Maße erfahren, als die rechte 


In der Periode der Reconvalescenz von langwie— 
rigen Krankheiten (wie die oben erwaͤhnten) und uͤber— 
haupt da, wo auf irgend eine Art der willkuͤrliche Ge— 
brauch der untern Gliedmaßen beſchraͤnkt, das Gehen ſehr 
muͤhſam und beſchwerlich iſt, — ruhet bekanntlich der 
Koͤrper immer mehr und laͤngere Zeit auf dem linken 
als auf dem rechten Fuße. Sowohl aus Gewohnheit, 
als weil (aus angefuͤhrten Urſachen) der rechte Fuß 
durchgehends mehr Kraft uͤbrig behält, bedient ſich 
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der Kranke deſſelben zum eigentlichen Fortſchreiten, 
und zur Beſtimmung der Richtung in der Bewegung, 
waͤhrend er nach jedem muͤhſam und mit einiger Ent⸗ 
kraͤftung gemachten Schritte auf dem linken Fuße 
ausruht. Ueberdieß werden die erſten ſchwierigern 
Verſuche zu gehen immer mit Beyhuͤlfe von Jemand 
anderm unternommen, auf den ſich der Kranke ſtuͤtzt, 
und an dem er ſich und zwar der Sicherheit wegen mit 
der rechten Hand haͤlt; bey den erſten Verſuchen zu 
gehen, die der Kranke ohne fremde Beyhuͤlfe wagt, 
haͤlt er ſich und zwar durchgehends mit der rechten Hand 
an den ihm nahen Objecten feſt; in der rechten Hand 
hält er den Stock, die Kruͤcke, deren er ſich beym Ge: 
hen bedient: auf ſolche Art wird alſo die rechte Seite 
immer mehr unterſtuͤtzt, und der Druck auf die rechte 
Hälfte des Beckens iſt ſonach geringer als auf die linke. 
Auf dieſer ruhet alſo die ganze Schwere des Koͤrpers 
ungleich laͤnger als auf der andern. Es muß alſo, 
bey uͤbrigens gleichmaͤßiger Weichheit des Beckens, die 
linke Haͤlfte deſſelben mehr leiden, als die rechte. 
Dieſe Ruͤckſichten duͤrften, wie mir ſcheint, mit zur 
Erklaͤrung des erwaͤhnten Phaͤnomens dienen, falls 
jene Bemerkung in der Erfahrung ſich beſtaͤtigt faͤnde. 
Das Intereſſe dieſes Gegenſtandes in praktiſcher Hin⸗ 
ſicht macht ihn allerdings der Aufmerkſamkeit der Kunſt⸗ 
verſtaͤndigen wuͤrdig. Es wuͤrde im Beſtaͤtigungsfalle 
bey der obſtetriziſchen Unterſuchung die Aufmerkſamkeit 
eine beſondere Ruͤckſicht erhalten, die allerdings big: 
her auch nicht überfehen worden iſt 2), allein die Auf: 

i) Oſiander's Grundriß det Entbindungskunſt, SH I. 
$. 101. 
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merkſamkeit wurde doch offenbar noch um fo mehr und 
beſtimmter hierauf gerichtet werden. Auch iſt es — in 


Sällen dieſer Art bey einem gewiſſen Stande des 
Kopfes z. B. mit dem Geſichte nach der rechten oder 
linken Kreuzdarmbeinfuge hin gerichtet — in geburts— 
huͤlflicher Hinſicht z. B. zur Beſtimmung der Grenzen 
fuͤr den Gebrauch der Geburtszange, nichts weniger, 
als gleichguͤltig, ob der Beckeneingang in der linken 
Hälfte in ſtaͤrkerem Maße verengt iſt oder in der rech: 
ten. Wichtige Bemerkungen hieruͤber enthält die un 
ter Autenrieth's Vorſitz vertheidigte vorhin ange— 
führte Streitſchrift, auf welche ich hier, um mich eis 
ner weitern Expoſition zu uͤberheben, verweiſe. 
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Maſſe lies Maße. 
Normalitäten lies Abnormitäten. 
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conſtuirenden lies c kiek enden ö 
Im lies In. 

das lies daß. 

Srad lies Grad— 
Momenten lies Momente. 
öffentliche lies ausführliche, 
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